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Wybory do 1zb lekarskich galicyjskich.

Przypominamy, ze wybory przypadaja w dniu 30. b. m.
a zatem Kkarty gtosowania trzeba przesta¢ najdalej to dniu 29.
b- m. w Krakowie i we Lwowie do magistratu, na prowineyi do
wiasciwego starostwa.

Karta gtosowania ma ksztatt listu kartkowego. Nalezy we-
wnatrz wypisaé nazwiska kandydatéow (w Krakowie i we Lwowie
czterech kandydatow na cztonkéw lzby i czterech kandydatéw
na zastepcéw cztonkéw Izby; na prowineyi jednego kandydata
na cztonka lzby i jednego kandydata na zastepce cztonka Izby).
Nastepnie zalepia sie kartke i na skrawku wystajgcym dopisuje
wyborca swoje narwisko. W ten spos6b zitozong koperte, czyli
karte gtosowania, wktada wyborca w druga koperte, na ktérej
umieszcza adres starostwa wzglednie magistratu (we Lwowie
i w Krakowie). List ten najlepiej wysta¢ za recepisem, aby miec
dowdd, ze w porze wyznaczonej gtos oddano.

Lekarze zdrojowi i wog6le lekarze, ktorzy diuzszy czas
przebywajg poza swym okregiem wyborczym, gtosujag w okregu
swego statego pobytu, a wiec lekarze Iwowscy, przebywajacy
w zdrojowiskach, majg odesta¢ gtos do magistratu miasta Lwowa,
lekarze krakowscy do magistratu miasta Krakowa, a lekarze pro-
prowincyonalni do starostwa tego powiatu, w ktérym stale prze-
bywajg. Gdyby ktory z tych Kolegéw nie otrzymat na czas karty
gtosowania, powinien sie o nig w starostwie, wzglednie w magi-
stracie, pisemnie upomniec.

Kto przed dniem gtosowania wyjezdza na dtuzszy wypoczy-
nek lub dla kuracyi, czy w innej sprawie, moze wypeini¢ karte
gtosowania i pozostawi¢ jg w domu ze stosowng informacyag,
aby ja na czas wystano.

Wszelkich zresztag wyjasnien w sprawie wyborow chetnie
udzielimy i prosimy zwracaé sie w tym celu wprost do redakcyi
naszego pisma (ul. Sniadeckich 6. we Lwowie).

Kandydatury.

Dotychczas otrzymaliSmy sprawozdania o akcyi
borczej tylko z niektorych okregow lzby lwowskiej.

We Liwowie prof. Mars os$wiadczyt, ze nadal o mandat do
Izby lekarskiej sie nie ubiega.

Kandydatura dotychczasowego prezydenta lzby dra Fes-
tenburga cieszy sie tak powszechnem i jednomys$lnem uzna-
niem, ze wyboOr jego niezawodnie bedzie jednogto$ny, co uwazac
trzeba za zastuzony hotd dla zastug i pracy prezydenta.

W miejsce prof. Marsa wielu Kolegdw pragnie wybra¢ prof.
Sieradzkiego, ktéry ma wielki mir zarbwno w kotach pro-
fesorskich, jak i w gronie praktykow. Wybdr prof. Sieradzkiego
bytby pozadany z jednej strony dla tego, aby interesy nauki
i zaktadéw naukowych lekarskich miaty w nim kompetentnego
rzecznika, a z drugiej strony dla tego, ze w najblizszem trzech-
leciu bedg na porzadku dziennym reformy, niestychanie wazne

przedwy-

dla catego stanu lekarskiego, a taczace sie SciSle z zakresem
medycyny sadowej. Wymienie tylko zmiane kodeksu karnego
i procedury Kkarnej, gdzie wiele paragrafow dotyczy lekarzy lub
praktyki lekarskiej. Prof. Sieradzki bytby w tym dziale znakomi-
tym w Izbie referentem.

Dotychczasowi cztonkowie Izby dr. Papee idr.Mehrer

majg rowniez wielu zwolennikdéw, uznajgcych ich dosSwiadczenie
i sumienng prace w lzbie.

Nadto liczni wyborcy o$wiadczajg sie za kandydaturg dra
Zgorskiego, ktory zazywa w kotach kolezenskich wielkigj
sympatyi.

Liliena i dra Feuer-
niewgpliwie godzien jest

Moéwig tez o kandydaturze dra
steina lzydora, a kazdy z nich
mandatu.

Na przedwyborczych zebraniach lekarskich uchwalono za-
proponowaé wyborcom nastepujacq liste kandydatow: dr. Fe-
stenburg, dr. Papee, dr. Mehrer, dr. Zgdrski; za-
stepcy: doc. Sotowij, dr. Feuerstein, dr. Szydtowski,
dr. Swiat kiewicz Michat.

W okregu: Przemys$l, Mosciska, Jaworow, Cieszandéw, Wy-
tania sie kandydatura dra Henryka Szymanskiego,

W okregu: Rawa Sokal, Ramionka, Z6tkiew, Brddek,
ugodzili sie koledzy na kandydature dra Szczepana Miko-
tajskiego.

W okregu : Brody, Ztoczéw, Brzezany, staje jako kandy-
dat dr. Stanistaw Zasacki, lekarz okregowy w Szczuro-
wicach, cztonek komitetu lekarzy okregowych, autor nagrodzonej
pracy konkursowej o potozeniu lekarzy okregowych, goracy
zwolennik organizacyi lekarzy w celu poprawy stosunkéw w na-
szym zawodzie.

W okregu: bwoéw, Rudki, Zydaezow, Bobrka, Przemyslany,

Rohatyn, mowig koledzy o kandydaturze dra Witadystawa
Tatarczucha, prezesa lwowskiej Reprezentacyi Tow. Samo-
pomocy lekarzy, oddanego catem sercem temu Towarzystwu.

W sprawie lekarzy kolejowych.

(Dokonczenie.)

Wspomniane tu okoliczno$ci zwracaja uwage na tych lekarzy ko-
lejowych, ktorzy sg tak szczeSliwi, ze na podstawie honoraryum
rocznego ponad 1400 kor. moga uzyska¢ prawo urzednikow ck.
kolei panstwowych. Wedtug naszych informacyi petni stuzbe przy
11 c¢. k. dyrekcyach kolei zelaznych w Austryi przeszto 600 le-
karzy a liczba lekarzy kolejowych, zamianowanych urzednikami,
wynosi niespetna 100 (czyli 16%)- Panowie ci otrzymujg nomi-
nacye na urzednikdw na podstawie osobnej umowy. W tej umo-
wie stuzbowej powiedziano, ze postanowienia ordynacyi stuzbo-
wej dla urzednikow c k. kolei paAstwowej nie majg zastosowa-
nia do lekarzy kolejowych, jako urzednikéw i ze co do nich



wazne sg jedynie osobne paragrafy umowy. Ot6z te umowy, jak
to stusznie zaznacza c. k. ministerstwo kolei, sg zastosowane do
warunkéw stuzby lekarskiej przy kolejach o tyle, ze wprowadzajg
nastepujgce przepisy: Lekarz kolejowy jest obowigzany w razie
przerwy w stuzbie z jakiegokolwiek powodu (takze z powodu
choroby) postara¢ sie o stosownego zastepce i optaci¢ go z wia-
snych funduszéw; lekarz kolejowy zrzeka sie prawa, przyznanego
kazdemu funkcyonaryuszowi, mianowicie prawa do pobierania
dodatku na mieszkanie (zapewne z tego powodu, ze zarazem jest
obowigzany wynajaé i urzadzi¢ pokdj ordynacyjny za wilasne pie-
nigdze); lekarzowi kolejowemu pozwala sie w chwilach wolnych
od stuzby trudni¢ sie praktyka prywatng; lekarze kolejowi moga
wprawdzie stopniowo awansowac¢ do wyzszej klasy stuzbowej,
atoli nie w ten sposoOb, jak np. prawnicy i technicy, lecz jak inni
funkcyonaryusze, ktorzy nie posiadajg wyksztatcenia akademickiego,
a przy tern awans do wyzszej klasy stuzbowej mozebny jest tylko
przy ewentualnem powiekszeniu zakresu ich czynnosci. To tez
widzimy lekarzy kolejowych, posiwiatych w stuzbie, ktorzy pia-
stujg godno$¢ urzedowq asystenta kolejowego... i to bez widokdéw
awansu do wyzszej rangi. Konieczno$¢ osobnych kontraktow stuz-
bowych, zastosowanych do warunkoéw stuzby lekarza kolejowego
w razie zamianowania go urzednikiem, wynika wedtug wyjasnien
ministerstwa z tego, ze ,gdy wszyscy lekarze kolejowi, nawet ci
z pomiedzy nich, ktérzy majg najwiecej zaje¢, sa funkcyonary-
uszami Kasy chorych, przeto mogg oni by¢ ustanowieni tylko za
kontraktem, przy czern musi sie przyjag¢ trzechmiesieczny termin
wypowiedzenia z powodu mozliwosci zmiany ustawy o Kasach
chorych i stosunku instytucyi kolejowej do Kasy chorych tudziez
z powodu nieprzewidzianych, a koniecznych ze wzgledéw stuzbo-
wych, zmian w rozdziale stuzby lekarzy kolejowych"”. Nie chcemy
bynajmniej przeczyé, ze wszystkie wspomniane powyzej zmiany
sg mozliwe, bo¢ przecie i my niczego gorecej nie pragniemy, niz
tego, aby stosunki stuzbowe lekarzy kolejowych ulegty zmianie.
Trudno nam jednak pojaé, co te wszystkie mozliwe zmiany maja
wspdblnego z warunkami kontraktowymi, ktdre lekarza kolejowego,
jako urzednika, w najwyzszym stopniu obcigzajg. Z przypuszcze-
niem mozliwosci wspomnianych zmian zgadza sie logicznie tylko
warunek trzechmiesiecznego terminu wypowiedzenia, a wszystkie
inne warunki kontraktu wttacza sie na barki lekarza kolejowego
jedynie dla tego, ze znajduje -sie on w potozeniu przymusowem,
ktére mu nakazuje przysta¢ na wszelkie warunki, byle tylko uzy-
ska¢ dla siebie prawo do emerytury a dla swej rodziny prawo do
zaopatrzenia.

Przytoczony powyzej ustep deklaracyi ministerstwa zmusza
nas dalej do blizszego omdéwienia jeszcze jednej sprawy a mia-
nowicie stanowiska lekarzy kolejowych wogdle. W ustepie tern
powiedziano, ze ,wszyscy lekarze kolejowi, nawet ci, ktérzy majg
najwiecej czynnosci (a zatem takze lekarze kolejowi, ktorym
przystuza prawo do zamianowania ich urzednikami) sa funkcyo-
naryuszami Kasy chorych, a zatem nie mozna ich zamianowac
statymi urzednikami w mys$l przepisow pragmatyki stuzbowejll
Otéz poszukiwalismy skrzetnie zaréwno w statucie Kasy chorych,
jak i w instrukcyi stuzbowej ustepu, ktéryby stanowisko lekarzy
kolejowych w jaki$ sposob doktadniej okreslat i wyjasniat, czem
wiasciwie sg lekarze kolejowi. Niestety, moglismy tylko dowiedzie¢
sie, czem nie sg lekarze kolejowi, a mianowicie, ze ,z reguly nie
sg urzednikamix (Instrukcya XXVI., art. V. ust. 20.) i ze otrzy-
muja honoraryum roczne z Kasy chorych. Ta okoliczno$¢ jednak

Dr. ADAM LANGIE.

Stara bajeczkal*

Byt razu pewnego las wielki, lecz zle sie w nim dziato
zwierzetom, bo strzelcy tepili zwierzyne a towcy chwytali wcigz
mtode, by w klatkach je wiezi¢ zelaznych.

| walki toczone wzajemnie o strawe co lepsza lub leze, na
szkode jej wiasng czynity tern wiekszem to dzieto zniszczenia.

Wiec doszto do tego niebawem, ze pewnym nikt jutra juz
nie byt, ze miode ginely tam marnie, gdy starszych zabrakto
przed czasem.

By temu jak mozna zaradzi¢, zwotano powszechng narade.

Wiec zeszty sie stare niedZzwiedzie, rozumne a wiekiem sta-

teczne, i wilki odwazne, zuchwate — i sarny plochliwe lecz
zgrabne i chybkie jak wicher jelenie — i zreczne malenkie wie-
wiorki — wraz wszystko co zyto wsrdd kniei.

I zgodnie poczeli tam radzi¢: tak miodzi jak starzy —
i silni i stabi — i wielcy i mali — zgodzili sie wszyscy na jedno:

ze trzeba zaprzesta¢ walk z sobg, domowych niesnasek i wasni,
wspomagac¢ sie radg wzajemnie, ostrzega¢ przed wrogiem zdra-
dzieckim i leze ukryte przed strzelcem w3$rdod dzikich zaktadaé
wykrotow; a w razie potrzeby koniecznej wspolnemi sie bronié
sitami.

*) Do albumu autorowi ,Uwag nad zawodem lekarskim w chwili
obecnejll (Przyp. red.y

wcale nie dowodzi, ze zajmujg oni posady w Kasie chorych. Ani
w statucie Kasy chorych ani w instrukcyi Nr. XXVI. nie mozna
znalez¢ zadnego stowa, ktoreby w ten sposob ttémaczy¢ mozna,
ze lekarze kolejowi zajmujg posady w Kasie chorych, albo ze
wydziat Kasy chorych ma jakiekolwiek prawo rozstrzyga¢, lub
wog6lle wyraza¢ zdanie w sprawie przyjmowania, oddalania
i wynagradzania lekarzy kolejowych. Natomiast czytamy wyraznie
w 8§ 29. Kasy chorych: ,C. k. dyrekcyom kolei paiAstwowych
przystuza przyjmowanie lekarzy kolejowych i wypowiadanie miej-
sca tym lekarzom kolejowym, ktérzy nie sa urzednikami, wreszcie
przedktadanie wnioskdw o podziale okregéw lekarzy kolejowych
i 0 wynagrodzeniu lekarzy kolejowychll ,Ministerstwu kolei ze-
laznych jest w szczeg6lnosci zastrzezone: a) oznaczenie okregow
lekarzy kolejowych; b) oznaczenie honoraryum, ktére za petnie-
nie stuzby lekarza kolejowego w kazdym poszczeg6lnym okregu
przyzna¢ nalezy; c) mianowanie lekarzy kolejowych urzednikami.
W artykule 1. ust. 5. czytamy co nastepuje: ,,Dyrekcyi kolei pan-
stwowych przystuza: mianowanie lekarzy kolejowych i wypowia-
danie im posady: b) oznaczenie miejsca ich siedziby w obrebie
okregu im przydzielonegoll Jesli te wszystkie okolicznosci bez
uprzedzenia rozpatrzymy, to przyjdziemy do oczywistego wniosku,
ze lekarzy kolejowych bezwarunkowo nie mozna uwazac, jako
zajmujacych posady w Kasie chorych, lecz jako funkcyonaryuszy
c. k. zarzadu kolei panstwowych. Ten charakter urzedowy lekarzy
kolejowych zasadza sie¢: a) na ich nazwie: nazywajg sie oni le-
karzami kolejowymi a nie lekarzami kolejowej Kasy chorych;
b) na uroczystem przyrzeczeniu, wzglednie przysiedze, ktére kazdy
lekarz kolejowy przy obejmowaniu posady skiada¢ musi a ktére
w niczem sie nie roznig od przyrzeczenia, wzglednie przysiegi,
sktadanych przez innych funkcyonaryuszy kolei; ¢) na catym sze-
regu czynno$ci urzedowych, wypetnianych w interesie przedsie-
biorstwa kolejowego, a majgcych to samo znaczenie i ten sam
zakres, jak czynnosci urzedowe ck. lekarzy powiatowych; d) na
urzedowym charakterze orzeczen lekarzy kolejowych, ktére
ten charakter zachowujg wobec wtadz administracyjnych i wobec
sagdu, osobliwie w cywilnych sprawach spornych; e) wreszcie na
tern, ze c. k. zarzad kolei panstwowych w mys$l 8 7, statutu Kasy
chorych wptaca do funduszu Kasy chorych nie tylko optate,
zwyczajng w Kasach chorych, lecz takze obowigzany jest do opta-
cania dodatkowo 30°/0 ogdlnej sumy kosztow na stuzbe lekarzy
kolejowych.

Pozostajg jeszcze dwie sprawy, ktérych nie chcielibysmy
milczeniem pomingé. Pierwsza z nich odnosi sie do wniosku lzby
goérno-austryackiej, aby takze tym lekarzom, ktérzy z powodu
matego honoraryum, nie mogg by¢ kontraktowo zamianowani
urzednikami, dano mozno$¢ uzyskania zaopatrzenia na staro$é
przez zezwolenie im na przystgpienie do instytutu prowizyjnego
dla stug i pomocniczych funkcyonaryuszy. C. k. ministerstwo ko-
lei wskazuje w tej sprawie na to, ze czynnosci stuzbowe tych le-
karzy tworzg tylko czes¢ ich prywatnej praktyki i ze stosowne
dla nich niskie honoraryum nie mogtoby stuzy¢ za dostateczng
podstawe dla uzyskania zabezpieczenia na staro$é, odpowiedniego
dla ich stanu. Sadzimy, ze zachodzi tu nieporozumienie. GOrno-
austryacka lzba z pewnoscig nie zamierzata stawia¢ zadania, by
tym, mniej zatrudnionym lekarzom, dano dostateczne i odpowie-
dnie dla ich stanu zaopatrzenie na staro$¢ na pddstawie ich przy-
naleznosci do funduszu prowizyjnego. Chodzito tu raczej o te
cze$¢ zaopatrzenia na staro$¢, ktéraby tym lekarzom przypadata

Lis chytry przebiegty, sam jeden na rade te wspdlng nie
przyszedt, bo jemu na reke to bylo, gdy dawniej szedt kazdy
samopas.

Wszak wtedy o wiele jest tatwiej dla siebie podstepnie po-
rywa¢ co lepsze, smaczniejsze sa kaski.

Pomyslat on sobie: gdy luzem przestanie i$¢ drobna zwie-
rzyna, zte czasy nastang dla lisa, przeszkodzi¢ wiec trzeba obra-
dom i rozbi¢ poczatki tej zgody.

Sam jednak zbyt wielkim byt tchorzem, by w gronie tak
licznie zebranem glos zabra¢ i radzi¢ na przekér.

Wyszukat wiec wilczka matego i poty mu zaczat ttumaczyé,
az tenze sie zgodzit na wszystko i chytrej ustuchat namowy:
»TYyS Smiaty i silny a zreczny, wiec wsliznij sie zgrabnie w ich
koto i pocznij ich kasa¢ po nogachll

Rad wilczek postuchat wezwania i pobiegt ochoczo na rade,
lecz zamiast podstepnie z ukrycia, otwarcie sie rzucit na wszystkich,
kasajac na prawo i lewo; a jego doradca w ukryciu czekat i pa-
trzat cierpliwie az cate rozprdészy zebranie.

Lecz stato sie catkiem przeciwnie — wnet wilczek do niego
powrocit: ,,Ztg rade mi date$, patrz teraz, jak tadnie mnie oni
ubrali; zaledwie zebami moimi dotkngtem ich kilku najblizszych,
wnet na mnie sie stare rzucito wilczysko i srodze pogryzioll..

»Zepsute$s mi wszystko niezgrabnie, nic wiedzie¢ o tobie
juz nie chce... myS$latem, ze bedziesz zreczniejszym i lepiej
z zadania wywigzeszIl



wedtug ich optat do funduszu prowizyjnego po pewnej liczbie lat,
w stuzbie spedzonych; reszte, ktoraby im jeszcze brakowata do
zaopatrzenia na staro$¢, odpowiedniego dla ich stanu, musieliby
lekarze kolejowi uzupetni¢ z innych Zrédet. Zadziwia nas sposdb,
w jaki te sprawe pojmuje c. k. ministerstwo kolei, zwilaszcza dla
tego, ze réwnoczes$nie udziela lekarzom w dobrej mysli rady,
»aby pamietali o zabezpieczeniu sobie staro$ci przez zawarcie
umoéw ubezpieczeniowych z zaktadami prywatnymi”.

Druga sprawa dotyka nas prawie bolesnie. W piSmie wyja-
$niajagcem, wystosowanem do czeskiej lzby lekarskiej, wspomina
¢. k. ministerstwo kolei, ze ,tymi lekarzami, ktérzy tylko malg
czastke swej sity roboczej poswiecajg instytucji kolei, zaopieko-
wano sie przez utworzenie w r. 1893 ,funduszu zapomogowego
dla lekarzy", z ktérego dochodéw przyznaje sie tym lekarzom
wedtug lat stuzby, w razie niezdolnosci do pracy, odprawy albo
roczne wsparcia, w razie za$ ich $mierci, ich rodzinom jednora-
zowe lub roczne dary z taski”. Otéz umiemy oceni¢ dobre z pe-
wnoécig i humanitarne zamiary zatozyciela ,funduszu zapomogo-
wego dla lekarzy"; mimo to musimy wyraZznie zaznaczy¢, ze
uwazamy za niezgodne z etycznemi zasadami, dotyczgcemi godno-
Sci stanu lekarskiego, gdyby lekarze mieli otrzymywaé wsparcia
lub dary z taski z jakichkolwiek innych funduszow z wyjatkiem
funduszow, uzbieranych przez Towarzystwa i Izby lekarskie wia-
snymi $rodkami lekarzy. Wsparcia i dary z laski z innych fundu-
sz6w mogtyby chyba mie¢ zastosowanie dla wddéw i sier6t po
lekarzach, lecz godno$¢ stanu zmusza lekarzy, aby co sie tyczy
ich osdb uzyskali za ich ciezkg prace prawo do zaopatrzenia na
staro§¢ w petnem znaczeniu, a nie dary z taski.

*

'Uwaga Redakeyi. Po wywodzie powyzszym streszcza lzba
lekarska zachodnio-galicyjska zadania lekarzy kolejowych, a tej
czesci referatu lIzby nie podajemy, gdyz znajdzie jg czytelnik
w ,Sprawozdaniach z czynnos$ci Izb lekarskich galicyjskich". (Rok
1904. — Nr. 10. str. 74.).

Partactwo lecznicze w Galicyi.

(Ciag dalszy).
Stadlbauerowie.

Sktadacze kosci nie tylko w Galicyi grasuja, gdyz i w in-
nych krajach auslryackich jest wielu stynnych znachoréw chi-
rurgow.

Najwieksze wzburzenie w Swiecie lekarskim w Austryi wy-
wotata gtosna sprawa Stadlbaueréow, ktdrg poruszano w Sejmie
gérno austryackim na kilka zawodéw i ktora jeszcze prawdopo-
dobnie stanie na porzadku dziennym tego Sejmu.

Stadlbauerowie nalezg do chtopskiej rodziny w gornej Au-
stryi, ktora do tego stopnia pozyskata $réd ludnosci wiejskiej
reputacye wrodzonej, familijnej wprawy w skiladaniu ztamanych
kosci, ze liczne gminy udawaty sie do Sejmu z petycya, aby rzad
udzielit trzem Stadlbauerom pozwolenia wyjatkowego do leczenia
ztaman, zwichnien i sttuczen. Jeszcze w r. 1897 zwrécit sie Wy-
dziat krajowy gorno-austryacki do rzadu z proshg o wyjednanie

Z pola walki.

(Listy lekarza z Mandzuryi.)

Charbin, 1S. marca 1905.

koncesyi do praktyki lekarskiej dla skladacza ztamanych kosci
Franciszka Stadlbauera, kramarza iw#asciciela realnosci w Landshaag.

Przeciw temu wniosty poddéwczas protest wszystkie Izby le-
karskie w podaniu, wystosowanem do ministerstwa spraw we-
wnetrznych, podnoszac, ze udzielenie koncesyi Stadlbauerowi
wprost uragatoby catej umiejetnosci lekarskiej i ze wtedy okaza-
tyby sie zbytecznemi rygoroza lekarskie i cate studyum medycyny
a lekarze ponie$liby ogromng szkode moralng i materyalna.

Franciszek Stadlbauer nie otrzymat zadanej koncesyi. Ale
sprawa na tem sie niem skonczyta. W 4 lata pOzniej wystgpity
gminy wiejskie w gornej Austryi z ponowng petycyg do Sejmu,
opatrzong podpisami Zwierzchnosci 44 gmin a domagajaca sie
juz koncesyi nie dla jednego, ale naraz dla trzech Stadlbauerdow.
Warto przytoczy¢ dostownie tekst tego podania i innych aktoéw
sejmowych w tej sprawie, nadzwyczaj ciekawej, bo oSwietlajacej,
jak publiczno$¢ ceni nieraz partaczy leczniczych i to nie tylko
w sferach nieoSwieconych, lecz rowniez w warstwach wyksztat-
conych. Gdyby lekarze mieli takie uznanie, stan lekarski zajmo-
watby w spoteczenstwie inne stanowisko. Tre$¢ petycyi byta na-
stepujaca :

~ZWazywszy, ze w politycznym powiecie Rohrbach i w sg-
siednich powiatach od dawna cztonkowie rodziny Stadlbaueréw
wyswiadczali ustugi ludnosci, leczac ztamania kosci ze skutkiem
nadzwyczajnym a nawet niezawodnym, zwazywszy, Zze juz w .
1897 udawano sie do Wysokiego Sejmu z podobng prosbg w tym
przedmiocie, lecz niestety dotagd bezkutecznie, przedkiada podpi-
sana Zwierzchno$¢ gminna .... Wysokiemu Sejmowi ponownie
prosbe, by naglagco wezwat wysoki rzad do wyjgtkowego pozwo-
lenia Franciszkowi Stadlbauerowi, kramarzowi i wiascicielowi re-
alnosci w Landshaag, Wactawowi Stadlbauerowi, ekonomowi iszyn-
karzowi w Asang, obok St. Oswald pod Hasiach i Karolowi
Stadlbauerowi w Kirschberg nad Dunajem Nr. 4 do leczenia zta-
man kosci, sttuczehd i zwichnien bez uzywania wewnetrznych le-
kéw za uprzedniem zawiadomieniem a ewentualnie sprowadzeniem
lekarza. Uprasza sie uwaza¢ to podanie ako gtos, ktorym lu-
dno$¢ o pomoc wota wobec tego, ze podobne wypadki zwitaszcza
na wsi bardzo czesto sie zdarzajg i ze nie mozna wymagac, aby
niezamozny chory w takich wypadkach byt zmuszony sprowa-
dzaé sobie specyaliste z Lincu, jakotez wobec tego, ze nie kazdy
lekarz moze by¢ specyalista a nadto wobec tej okolicznosci, ze
przez zawezwanie réwnoczesne lekarza i sktadacza kosci nie wy-
rzadzi sie¢ Pp. lekarzom zadnego uszczerbku w ich powadze.”

Przeciw treSci petycyi zaprotestowato prezydyum gorno-
austryackiej lzby lekarskiej w podaniu, wniesionem do Sejmu za
posrednictwem pos. dr. Beurle, a opiewajgcem :

»Wysoki Sejmie! Podobnie jak wr. 1897, tak i w tej sesyi
przedtozono Wysokiemu Sejmowi szereg petycyi gmin wiejskich,
ktére sie domagajg, aby Sejm naglagco wezwal rzad do udziele-
nia kramarzowi Franciszkowi Stadlbauerowie w Landshag po-
zwolenia na leczenie ztaman kosci itd. Tym razem jednak zgda-
nia dalej posunieto, bo pozwolenie ma by¢ udzielone takze Wa-
ctawowi Stadlbauerowi i Karolowi Stadlbauerowi.

Pomijamy juz te okoliczno$é, ze kazdemu przedmiotowo
mys$lagcemu cztowiekowi musi sie wydaé dziwnem, gdy w jednej
rodzinie naraz az trzech znajdzie sie mistrzow, ktérzy nie na-
bywszy nigdy w swem zyciu koniecznych wiadomos$ci o budowie
ciata ludzkiego, majg posiada¢ pewne chirurgiczne uzdolnienie.
W petycyi tych gmin miesSci sie nadto ciezka a nieuzasadniona

rany gtowy, piersi, brzucha, szczegdlnie rany na rekach, mamy
jednak i rany ndg, ale bez uszkodzenia kosci. Rany sg przewaznie
dwoch kategoryi: od kul karabinowych iod szrapneli i granatéw.
Pierwsze zwykle czynig niewielkie uszkodzenia i nadzwyczaj predko
sie goja, po 4-ch, 5-ciu dniach zwykle pokryte sg suchym stru-
pem i nie okazujg zadnej reakcyi. Jezeli kula trafia w ko$¢, to
zwykle jg tamie, a nie druzgocze i wskutek tego podobny wy-

1. I w tym liScie nie wdaje sie w blizsze szczegdty obecnegopadek traktuje sie jak zwykte nieskomplikowane ztamanie. Szcze-

potozenia, wiedzagc, ze wiele listébw, szczegOlnie obszerniejszych,
podlega tu cenzurze nieofieyalnej i czesto nawet zupeinie ich nie
wysytajg. W dzien wystania poprzedniego listu zaczeta sie u nas
praca. Po powrocie z miasta do barakéw znalaztem juz w szpi-
talu 300 rannych, przystanych z pod Mukdenu, nastepnego dnia
znowu przystali 300, a na trzeci dzien jeszcze 600, tak, iz w ciggu
dwdch dni zamiast kompletu na 600 t6zek, musieliSmy pomiescié
1200 rannych. Zaczeta sie gorgczkowa robota. Lekarzy byto tylko
czterech, Siostry Milosierdzia ani jednej, a do pomocy 8-miu fel
czerow, ktérych wiekszo$¢ nie ma pojecia jak sie z chorym
obejs¢. Mozna zatem wyobrazi¢ sobie, jakg mieliSmy robote.
Dziennie kazdy z nas robit po 80 do 100 opatrunkéw, przy-
tem trzeba byto dla kazdego chorego napisa¢ krétkg historye
choroby. Taka praca trwata w ciggu blisko tygodnia, potem przy-
stano nam jeszcze 3 ch lekarzy i zaczeliSmy wyprawia¢ rannych
czeSciami do Syberyi. Rannych mamy przewaznie chodzacych
z powodu znacznego oddalenia naszego szpitala od punktu wy-
tadowywania rannych z pociggu sanitarnego. Tych, ktérych trzeba
przenosi¢ na noszach, oddajg do blizszych szpitali. Wskutek tej
okoliczno$ci obserwujemy przewaznie rany goérnej czesci ciata,

goOlnie zadziwiajgco mato ranny reaguje na strzat na wylot przez
ptuca. Po takim strzale najczesciej zotnierz sam idzie kilka wiorst
na punkt opatrunkowy, potem pare dni chrzgka krwig, a potem
szybko wraca do zdrowia i po 10 dniach jest juz prawie zupetnie
zdrowym.

Podobnych wypadkéw mieliSmy koto setki i nie byto w tej
liczbie ani jednej komplikacyi. Tylko na palcach rgk kula robi
znaczne zniszczenia i w tych wypadkach czesto trzeba amputowac.
Za to szrapnele igranaty ranig obrzydliwie. Rana zwykle obszerna
i poszarpana, kos$¢ zdruzgotana na drobne kawatki. Te wypadkKi
przewaznie komplikujg sie gteboka flegmong i wymagajg po-
mocy operacyjnej. Jednak przy nawale rannych z poczatku i mowy
nie mogto by¢ o racyonalnej operacyjnej pomocy, musieliSmy
ogranicza¢ sie do obserwacyi, a tylko w wypadkach, nie cierpig-
cych zwioki, przewaznie u gorgczkujgcych, robiliSmy naciecia.

Po tygodniu stopniowo zaczeliSmy wysytaé chorych do Czyty
i Irkucka, wskutek czego roboty coraz ubywato i obecnie mamy
juz tylko 300 rannych, przewaznie lekkie wypadki, z ktérymi
mamy roboty nie wyzej nad dwie godziny dziennnie.



obraza dla stanu lekarskiego, przeciw ktdrej lzba lekarska, jako
przedstawicielka lekarzy stanowczo zaprotestowaé musi. W pety-
cyi wspomniano mianowicie, ze w podobnych wypadkach nie
mozna zada¢ od niezamoznego chorego, aby sobie sprowadzit
specyaliste z Lincu jakotez, ze nie kazdy lekarz moze byé spe-
cyalista.

Musimy tu wiec zaznaczy¢ z naciskiem w imieniu lekarzy,
ktérzy w egzaminach $cistych i w praktyce szpitalnej dowiedli
swego uzdolnienia, ze w tych chorobach, ktore majg leczy¢ trzej
Stadlbauerowie wedtug propozycyi petentéw, wcale nie sg po-
trzebne specyalistyczne wiadomosci, lecz, ze kazdy lekarz musi
by¢ w stanie i jest rzeczywiscie w stanie leczy¢ podobne wypadki
zupetnie bez zarzutu. Nie mozna tez pojaé tego, ze w tej samej
petycyi odmawia sie lekarzom specyalistycznych wiadomosci,
ktére przyznaje sie tak tatwo trzem Stadlbauerom.

Atoli gdy =z jednej strony nie mozna utrzymywac, ze leka-
rze — a w szczeg6lnosci lekarze w okolicy zamieszkania trzech
cztonkdw rodziny Stadlbaueré6w — nie sa w stanie leczy¢é ztaman
kosci, sttuczen i zwichnien, tak z drugiej strony nie mozna stwier-
dzi¢, ze kiedykolwiek choéby najubozszy chory w wypadku nie-
szczeScia nie mogt osiggng¢é pomocy lekarskiej. O ile to lIzbie le-
karskiej wiadomo, zaden jeszcze lekarz nie usunagt sie od obo-
wigzku udzielenia pomocy bez wzgledu na to, czy osoba chora,
lub nieszcze$liwym wypadkiem dotknieta, jest w stanie optacic¢
lekarza, lub nie, a jesSli porébwna sie honorarya, ktdére otrzymujg
od ludnosci wiejskiej lekarze, wyksztatceni w medycynie, z ho-
noraryami, ktére placi sie podanym w tetycyi cztonkom rodziny
Stadlbauerdw, to przyjdzie sie do przekonania, ze lud wiejski
stanowczo drozej kosztuje pomoc lekarska, udzieiona przez wspo-
mnianych ludzi niefachowych, niz pomoc, udzielona przez lekarza.

Nie mozna jednak uznaé stusznosci i tego twierdzenia pe-
tycyi wspomianych gmin, ze przez udzielenie pozwolenia Fran-
ciszkowi, Wactawowi i Karolowi Stadlbauerowi nie uczyni sie za-
dnej ujmy dla powagi lekarzy.

Nie ulega zadnej watpliwos$ci, ze przez to lekarze poniesli-
by znaczny uszczerbek zar6wno w powazaniu, jak w dochodach,
jasng bowiem jest rzecza, ze tak osobliwy krok rzadu oznaczatby
zarazem nadzwyczajng reklame dla Stadlbaueréow i jasnem jest,
ze ten pierwszy krok po ztamaniu zasady przywidédiby do usito-
wan udzielenia veniae practi.ca.ndi takze iinnym partaczom leczni-
czym. Nie bytby to stosowny $rodek do zaradzenia potrzebie le-
karzy na prowincyi, lecz owszem mogtby jeszcze pogorszyé¢ pod
tym wzgledem stosunki, bo i ktéryz lekarz miatby wtedy ochote
0sigs¢ w okregu, w ktérym partacze leczniczy poniekad uzyskali
sankcye.

Jesli za$ petycya zmierza do udzielenia Stadlbauerom po-
zwolenia do leczenia z zastrzezeniem, ze poprzednio porozumig
sie z lekarzem, to przeciez, jesli lekarz bedzie obecny, wdanie
sie w sprawe Stadlbaueréw nie bedzie potrzebnem i przez to od-
pada jeden z motywdw petycyi, jesli za$ nie bedzie zadnego le-
karza pod reka, to i zastrzezenie, w samej petycyi zaznaczone
jako warunek wdania sie w sprawe Stadlbauerdéw, nie bedzie wy-
konalne.

Podpisana lzba lekarska wnosi wiec do Wysokiego Sejmu
prosbe:

Wysoki Sejm raczy uchwali¢ przejScie do porzadku dzien-
nego nad petycyg o udzielenie veniae practicandi Franciszkowi,
Wactawowi i Karolowi Stadtbauerowi.”

Caly system leczenia w szpitalach wojskowych polega na
przerzucaniu rannych z jednego szpitala do drugiego, tak ze szpi-
tale odgrywajg role punktéw etapowych. Z pozycyi przesytaja
rannych do Charbina, stad po kilku dniach starajg sie wypchnac
ich do Czyty, stamtad do Irkucka i t. d., tak, ze ranny powraca
do zdrowia wskutek sit naturalnych po odbyciu dziesigtki etapow.
W Charbinie na kilkadziesigt szpitali jest tylko jeden specyalnie
chirurgiczny, w ktorym, jak sie zdaje, co$ sie robi, reszta za$ szpi-
tali to tylko czasowy przytutek dla rannych i pracujg tylko do
4 tygodni po bitwie a potem proznuja.

Oto jak wygladat nasz szpital przy 1200 rannych zamiast
600 etapowych. to6zka powynoszono wszystkie, ranni lezeli po-
kotem na podtodze, wiekszos$¢ bez siennikéw, poduszek i kotder,
przykryci tylko poszarpanymi szynelami. Wygladato to wiecej na
przytutek noclegowy, anizeli na szpital. Prawie wszyscy zoinierze
sg z zapasu, dobrze podstarzali. Znakomitej odwagi rosyjskiego
zoinierza zupetnie nie wida¢, przeciwnie kazdy z nich stara sie
za lada najmniejsza przyczyng wymkngé sie z putku i ulokowaé
sie w szpitalu, wskutek czego blizko 30 prc. jest rannych z po-
wierzchownemu zadras$nieciami skory. Osobng kategorye odwa-
znych zoinierzy stanowig ci, ktdrzy korzystajagc z ogdlnego za-
mieszania podczas bitwy, przebijajg sobie palce na witasnych ka-
rabinach, lub kladg je u wylotu lufy, strzelajg i interes gotowy.
Wiedzac o tem, ze brak jednego Ilub dwéch cztonkéw na wska-
zujagcym palcu prawej reki uwalnia od stuzby wojskowej, prze-
waznie przebijajg sobie ten palec.

WS3Sr6d rannych  mieliSmy trzy wypadki $miertelne tezca.
Obserwowatem je pierwszy raz. Chory kona na trzeci lub czwarty

Sejm przydzielit obie petycye do rozpatrzenia komisyi gmin-
nej i administracyjnej, ktéra opracowata nastepujgce sprawozdanie.

Sprawozdanie komisyi gminnej i administracyjnej.

Gminy Kollerschlag, Oepping, Ranariedl, Pfarrkirchen, Hel-
fenberg itd. wniosty do Sejmu gdrnoaustryackiego prosbe, aby
panom Franciszkowi, Wactawowi i Karolowi Stadlbauerowi, Kktd-
rzy wyswiadczyli ludnosci nadzwyczajne ustugi przez zreczne le-
czenie ztaman, zwichnien i sttuczeA udzielono pozwolenia wy-
jatkowo do leczenia podobnych cierpien bez wuzycia S$rodkow
wewnetrznych a za uprzedniem uwiadomioniem, ewentualnie przy-
zwaniem lekarza.

Juz w r. 1897 przedtozono Wysokiemu Sejmowi taki wnio
sek, poparty 80Swiadectwami szcze$liwych kuracyi, dokonanych przez
Franciszka Stadtbauera, kramarza i witasciciela realnosci w Lands-
haag a w Swiadectwach tych wykazano w szczeg6lnosci, ze w nie-
ktéorych wypadkach powotane kota lekarskie uzrtaty amputacye
za potrzebng albo nawet wykluczaty wszelkie widoki wyleczenia.

Jest faktem notorycznym, ze rozgtos pana Franciszka Stadl-
bauera jako sktadacza kosci rozszedt sie bardzo daleko i ze jego
pomocy nawet lekarze wzywali.

Leczenie wspomnianych cierpien wymaga przedewszystkiem
mechanicznej zrecznosci i wprawy, ktorej miody lekarz z uni-
wersytetu nie wynosi, lecz ktdrg sobie w praktyce wyrabia¢ musi.
Pan Franciszek Stadlbauer moze juz wykazac setki wyleczen, niema
wiec obawy, by mu brakito potrzebnej zrecznosci.

Niebezpieczenstwo wykonywania sztuki lekarskiej przez nie-
lekarzy na tem polega, ze czesto podaja oni $rodki wewnetrzne,
co do ktérych dziatania nie maja dokladnego zrozumienia.

Jesli to niebezpieczenstwo da sie usungé, to mozna spokoj-
nie cze$¢ mechaniczng leczenia pozostawi¢ praktykowi.

W przedtozonej petycyi zapobiezono temu niebezpieczen-
stwu, zadajac uwiadomienia a ewentualnie przywotania lekaiza,
niema przeto stusznej podstawy, by nie da¢ postuchu temu wo-
taniu o pomoc ze strony ludnosci tem wiecej, gdy juz niejedno-
krotnie udzielano przyzwolenia do mechanicznych zabiegdw,
a w gornej Austryi niejeden juz wykonywa podobne uprawnienie
na podstawie najwyzszego dekretu cesarskiego.

Lecz komisya gminna i administracyjna jest tego zapatry-
wania, ze podobne uprawnienia niezbyt licznie trzeba rozdzielac¢
w jednym okregu, wobec tego zatem, ze Franciszek Stadlbauer
z pos$réd wymienionych w petycyi os6b uchodzi za najwiecej zna
nego i najzreczniejszego, komisya wnosi:

Wysoki Sejm raczy uchwali¢: petycye 44 gmin przydziela
sie Wydziatowi krajowemu z upowaznieniem do zatatwienia po
doktadnem uwzglednieniu wszelkich okolicznosci i ewentualnie po
dalszem zbadaniu sprawy.

Linc 25. wrze$nia 1901

EzdorJ', przewodniczacy. lur. dr. Mayer, sprawozdawca.

W lzbie sejmowej przyszto do obrad nad tym przedmiotem
w dniu 9. pazdziernika, a dr. Beurle podat wniosek, by Wydziat
krajowy pouczyt gminy, wnoszace petycye, ze ich zyczeniom nie
mozna zado$¢ uczynié, gdyz w takim razie usunetoby sie cier-
pigcych z pod umiejetnej opieki lekarskiej i otwarto wrota mno-
gim naduzyciom. Dalej wykazywat méwca, ze Sejm przez popar-
cie partactwa leczniczego zyskatby smutng stawe, ze wyrzadzitby
krzywde i zniewage dla stanu lekarskiego, lecz cata wymowa po-

dzien w strasznych meczarniach. Jednemu zastrzyknelismy 60 k.
cent. surowicy i przezyt tydzien. Wiecej surowicy nie byto. Przy
wiekszej ilosci mozeby byt rezultat pozadany. Z powodu pogromu
pod Mukdenem nie jesteSmy pewni, czy dtugo posiedzimy w Char-
binie. Ogdlne zdanie jest, ze Charbin w niedtugim czasie bedzie
w reku Japoinczykéw. W razie cofniecia sie¢ armii do Charbina
szpitale nasze bedag przeniesione pewno do Czyty, a moze i do
Irkucka. Chinczycy tlumnie wyjezdzajg juz z okolic Charbina na
potnoc, wiekszos¢ kobiet tez wynosi sie. Mogliby$Smy zosta¢ tu
tylko w tym razie, jezeliby zaczety sie rokowania o poko6j, o tem
jednak dotychczas nie stychaé, chociaz juz jest ku temu pora, bo
prowadzenie dalszej wojny grozi ostateczng katastrofg. Mam na-
dzieje, ze latem powrdce do kraju. Wszystko przemawia za tem,
ze podobna sytuacya diugo trwaé nie moze.

A w tym zamecie wojennym teskno jest za rodzinnym Kkra-
jem tem wiecej, gdy gtuche wiesci, ktdre nas z Europy dolatuja,
niepokojem napetniajg dusze.

Gdy my tak na dalekich polach mandzurskich myslg ku
wam biegniemy, wspominajcie i wy zyczliwie o nas, ktérzy rzu-
ceni wichurg wojenng na dalekie krance Azyi, narazamy zycie
i poniewieramy zdrowie na polach bitew i pobojowiskach.



sta dr. Beurle na nic sie nie przydata. Sejm odrzucit jego wnio
sek 23 gtosami przeciw 13 a przyjgt wniosek komisyi.

Uchwata Sejmu gdrno-austryackiego wywotata w lIzbach le-
karskich wzburzenie, ktére zamanifestowato sie w ponownych
protestach. | tak w dniu 15. paZzdziernika 1901 powzigt Wydziat
Izby lekarskiej morawskiej na wniosek dr. Brennera nastepujaca
rezolucye:

~Wydziat 1zby lekarskiej morawskiej wyraza najgtebsze ubo-
lewanie, ze jedno z ciat ustawodawczych w Austryi, mianowicie Sejm
gorno austryacki, bierze w obrone dziatanie, przez ustawe zaka-
zane i podejmuje uchwaty, ktére majg na celu obejscie ustaw
i uznanie ze strony panstwa dla partacza leczniczego. Zarazem
wyraza Wydziatowi gorno-austryackiej lzby zapewnienie, ze lzba
morawska przytacza sie i dzisiaj do niej z catlg energia podobnie,
jak to w r. 1897 uczynita".

Podobny protest uchwalita Izba karyntyjska, niemiecko ty-
rolska, dolno austryacka, przedarulanska i inne, a obok tego po-
ruszono w tej sprawie krajowe Rady zdrowia.

Pomimo tak energicznej akcyi ze strony Izb lekarskich je-
szcze i w r. 1902 wpiynelty od gmin gdrno-austryackich petycye
do Sejmu w sprawie Stadlbauerow, co znowu spowodowato
gorno austryacka lIzbe lekarskag do wniesienia sprzeciwu za po
Srednictwem pos. dr. Beurle. W pisSmie swem lIzba odpiera mieg
dzy innemi insynuacye, jakoby i lekarze zasiegali pomocy Stadl-
bauera. (C. d. n).

Dr. Szczepan Mikotajski.

0 reformie gminnej stuzby zdrowia w Galicyi.

Napisat Dr. Wincenty Wro6blewski, lekarz okregowy.

(Ciag dalszy.)

8 8. (w nowem brzmieniu) Lekarzy gminnych mianuje
Rada gminna (miejska) na wniosek naczelnika gminy, (pre-
zydenta, burmistrza).

Lekarzy okregowych mianuje Wydziat krajowy na pod-
stawie wniosku, przedstawionego przez Wydzial powiatowy,
ktory to wniosek winien by¢ przedtozony do dni 30 po
uptywie terminu konkursowego. W przeciwnym razie Wy-
dziat krajowy dokona nominacyi bezposrednio. Wydziatowi
krajowemu przystuzg tez prawo nominacyi z posréd innych
kompetentow, ktorzy wniesli podania w terminie, konkursem,
oznaczonym. Wydziat krajowy moze ewentualnie zarzadzi¢
rozpisanie ponownego konkursu.

Tak lekarze gminni jak lekarze okregowi moga byc¢
mianowani stale lub tez tymczasowo. Tymczasowe obsadze-
nie posady nie moze jednak trwac¢ diuzej jak rok jeden. Po
uptywie tego czasu Rada gminna orzecze, czy posada leka-
rza gminnego ma by¢ stale nadang. O stabilizacyi lekarzy
okregowych po roku prowizorycznej stuzby orzeka Wydziat
krajowy na wniosek Wydziatu powiatowego.

Prawa, nabyte przez lekarzy okregowych na podstawie
nominacyi juz dokonanych, pozostaja nienaruszone.

W miastach, majagcych osobny statut gminny, tudziez
w miastach, podlegajacych ustawie z 13. marca 1889, Nr. 24.
Dz. u. kr., lekarze gminni stale zamianowani stojg na rowni
z urzednikami miejskimi, stafe mianowanymi.

Celem obsadzenia posady lekarza gminnego lub okre-
gowego nalezy rozpisaé konkurs i ogtosi¢ go przynajmniej
w urzedowej gazecie krajowej.

Mianowanemu lekarzowi gminnemu lub okregowemu
nalezy wyda¢ dekret i okreslié w nim doktadnie warunki
nadania posady.

Wydziat krajowy mocen jest po zasiggnieciu opinii
Wydzialu powiatowego lub na tegoz wniosek zarzadzic prze-
niesie lekarza okregowego do innej miejscowosci'), potozo-
nej w tym samym okregu ewentualnie w razie zwiniecia
okregu (8. 5.) do innego okregu.

Wydziat krajowy moze zarzgdzi¢ przeniesienie lekarza
okregowego w drodze dyscyplinarne;j.

W gminach, o ktérych mowa w § 2. niniejszej ustawy,
pozostajg ci lekarze gminni (miejscy), ktorzy urzedowaé
bedg w czasie wejscia w zycie niniejszej ustawy i nadal na
swych posadach, dopéki obowigzuje umowa z gming uprze-
dnio zawarta. Jednakze i do nich stosowa¢ sie beda odtad
postanowienia niniejszej ustawy co do najnizszej ptacy i co
do moznos$ci usuniecia lekarza gminnego.

8. 9. (bez zmiany) Naczelnik gminy (burmistrz), a wzglednie
Prezes Rady powiatowej zawiadomi polityczng wiadze powiatowa,
kto zostat zamianowany lekarzem gminnym Ilub okregowym,

') Zmiana, proponowana przez Zjazd lekarzy okregowych:

»Wydziat krajowy mocen jest po zasiggnieciu opinii Wydziatu powia-
towego lub na tegoz wniosek zarzgdzi¢ przeniesienie lekarza, nie narusza-
jac praw jego nabytych, do innej miejscowos$ci, potozonej w tym samym
okregu ewentualnie w razie zwiniecia (§. 5.) okregu do innego okregu.

a kierownik tego urzedu ma odebra¢ przysiege od mianowanego
lekarza w obecno$ci naczelnika gminy (burmistrza), a wzglednie
w obecno$ci delegata Rady powiatowej.

W miastach, majacych wiasny statut gminny, odbiera przy-
siege od lekarzy gminnych prezydent miasta.

8. 10. (bez zmiany) W razie czasowego braku lekarza gmin-
nego lub okregowego ma naczelnik gminy (burmistrz), a wzglednie
Wydziat powiatowy zarzadzi¢, aby inny lekarz peinit tymczasem
stuzbe sanitarng w gminie lub okregu sanitarnym.

8. 11. Lekarze gminni pobieraja z kasy gminnej ptace,
ktora ustanowi Rada gminna (miejska).

Lekarze okregowi pobierajg ptace tudziez zwrot kosztéw za
podroze stuzbowe. Wysoko$s¢é ptacy ustanowi Rada powiatowa,
za$ wysoko$¢ zwrotu kosztow za podroze stuzbowe Wydziat kra-
jowy dla kazdego okregu sposobem ryczattu. Wydatki na ptace
lekarzy okregowych ponosi fundusz powiatowy, koszta za$ po-
drozy tych lekarzy fundusz krajowy.

Ptaca lekarza gminnego Ilub okregowego nie moze by¢
nizszg jak 500 zir.

8. 11. (w nowem brzmieniu) Lekarze gminni pobierajg

z kasy gminnej ptace, ktorg ustanowi Rada gminna (miejska).

Lekarze okregowi pobierajg ptace tudziez zwrot kosz-
téw na podréze stuzbowe. Wysoko$¢ ptacy tudziez wysoko$é
ryczattu za podréze stuzbowe dla kazdego okregu ustanowi

Wydziat krajowy po wystuchaniu opinii Wydziatu powiato-

"wego. Wydatki na ptace lekarzy okregowych, nie przeno-

szace /% podatkow bezposrednich przypisanych do poboru

w catym powiecie (8. 12) ponosi fundusz powiatowy, koszta

za$ podrozy tych lekarzy fundusz krajowy.

8 12. Do funduszu powiatowego wpltywaé maja:

a) optaty za ogledziny zwiok, o ile czynno$¢ ta w poje-
dynczych miejscowosciach okregu sanitarnego przez lekarza okre-
gowego stale petniong bedzie;

b) optaty za dokonywane stale przez lekarza okregowego
ogledziny bydta i miesa w okregu sanitarnym;

¢) przychody z zobowigzahn prawnoprywatnych, stuzacych
do pokrycia wydatkdw na cele publicznej stuzby zdrowia, réwnie
jak przychody fundacyi, na ten cel przeznaczonych w gminach
i obszarach dworskich, ktore nalezg do okregéw sanitarnych.

Jezeli wydatki na ptace lekarzy okregowych po strgceniu
przychodéw, pod a) b) i c) wyszczeg6lnionych, a ewentualnie po
dodaniu wydatku w 8§ 13. przewidzianego, przenoszg razem 1%
podatkéw bezposrednich, przypisanych do poboru w catym po-
wiecie, natenczas fundusz krajowy obowigzany jest udzieli¢ po-
wiatowi subwencyi w wysokos$ci owej przewyzki.

8 12. (w nowem brzmieniu) Do funduszu powiato-
wego wptywaé maja:

a) oplaty za ogledziny zwilok, tudziez za ogledziny
bydia i miesa, dokonywane przez lekarza okregowego wgmi-
nie, bedacej siedzibg urzedowg okregu, o ile nie zaszty wy-
padki koniecznego zastgpienia tegoz lekarza w czynnosSciach
ogledzin przez ustanowionych zastepcéw ogladacza;

b) przychody z zobowigzah prawnoprywatnych, stuzg-
cych do pokrycia wydatkéw na cele publicznej stuzby zdro-
wia, rownie jak przychody fundacyi, na ten cel przeznaczo-
nych w gminach i obszarach dworskich, ktére nalezg do
okregdéw sanitarnych.

Jezeli wydatki na ptace lekarzy okregowych po stra-
ceniu przychodéw, pod a) i b) wyszczegdlnionych, a ewen-
tualnie po dodaniu wydatku w 8§ 13. przewidzianego, prze-
noszg razem 1°/0 podatkéw bezposrednich, przypisanych do
poboru w catym powiecie, natenczas fundusz krajowy obo-
wigzany jest udzieli¢ powiatowi subwencyi w wysokosci
owej przewyzki.

Gminy, w ktorych ustanowiono siedziby urzedowe le-
karzy okregowych, obowigzane sg prowadzi¢ doktadne wy-
kazy dochodow z ogledzin zwtok, tudziez z ogledzin bydta
i miesa i przesyta¢ do kasy Wydziatu powiatowego dochody
z optat uzyskanych za ogledziny, dokonane przez lekarzy
okregowych.

8. 13. Jezeli do powiatu, optacajgcego jednego lub wiecej
lekarzy okregowych w my$l 88 11 m 12. tej ustawy, nalezy gmina,
ktéra wedtug §. 2. tej ustawy utrzymuje wiasng stuzbe sanitarna,
natenczas Wydziat krajowy oznaczy kwote, ktéra z funduszu po-
wiatowego ma by¢ wyptacang corocznie tej g-minie na jej wilasne
wydatki sanitarne, a to z uwzglednieniem udziatu tej gminy
w opedzaniu og6lnych wydatkéw powiatowych, a przeto takze
wydatkdéw powiatu na ptace lekarzy okregowych.

8 13. (w nowem brzmieniu) Jezeli do powiatu, opta-
cajagcego jednego lub wiecej lekarzy okregowych w mysl
88. 11. i 12, tej ustawy, nalezy gmina, ktéra wedtug 8 2.
(ustep 2-gi) tej ustawy utrzymuje wiasng stuzbe sanitarng,
natenczas Woydziat krajowy oznaczy kwote, ktéra z fundu-
szu powiatowego ma by¢ wyptacang corocznie tej gminie
na jej wilasne wydatki sanitarne, a to z uwzglednieniem
udziatu tej gminy w opedzantu ogo6lnych wydatkéw powia_



towych, a przeto takze wydatkéw powiatu na ptace lekarzy

okregowych.

8. 14. Lekarze gminni i okregowi sg statymi fachowymi
organami, powotanymi do wspdidziatania przy wykonywaniu sa-
nitarno-policyjnych obowigzkéw (88. 3 i 4. ust. z dnia 30. kwiet-
nia 1870, Nr. 68. Dz. p. p.) i majg z tego wzgledu charakter
urzednikéw publicznych.

Obowigzki stuzbowe lekarzy gminnych i okregowych okresli
instrukcya, ktorg wyda polityczna wladza krajowa w porozumie-
niu z Wydziatem krajowym, zasiggnawszy opinii c. k. krajowej
Rady zdrowia, za$ co do instrukcyi dla lekarzy miejskich w mia-
stach, majgcych wiasny statut, po wystuchaniu takze wnioskéw pre-
zydenta miasta i Rady miejskiej. W instrukcyi tej ma by¢ okre-
§lony szczegotowo takze obowigzek tych lekarzy do leczenia bez-
ptatnego chorych ubogich i chorych, dotknietych chorobg zakazng
lub zaraZliwag.

Lekarzowi gminnemu lub okregowemu nie wolno zadac ani
przyjmowaé wynagrodzenia od stron za wykonanie czynnosci,
wchodzgcych w zakres gminnej stuzby zdrowia.

Lekarze gminni i lekarze okregowi obowigzani sg bezptatnie
szczepi¢ ospe w miejscu swej siedziby.

Lekarze okregowi obowiagzani sg wykonywaé szczepienie
ospy w okregu po za obrebem swojej siedziby za poborem na-
lezytosci, ustanowionej w miare ilosci szczepionych.

Politycznej wiadzy krajowej stuzy prawo zarzgdza¢ od czasu
do czasu szczepienie ospy w okregach sanitarnych przez lekarza
powiatowego.

8. 14. (w nowem brzmieniu) Lekarze gminni i okre-
gowi sa statymi fachowymi organami, powotanymi do wspoét-
dziatania przy wykonywaniu sanitarno-policyjnych obo-
wigzkéw (88. 3 i 4. ust. z dnia 30. kwietnia 1870, Nr. 68.
Dz. p. p.) i majg z tego wzgledu charakter urzednikéw pu-
blicznych.

Obowigzki stuzbowe lekarzy gminnych i okregowych
okresli instrukcya, ktéra wyda polityczna wiadza krajowa
w porozumieniu z Wydziatem krajowym, zasiggngwszy opinii
c. k. krajowej Rady zdrowia, za$ co do instrukcyi dla le-
karzy miejskich w miastach, majgcych witasny statut, po wy-
stuchaniu takze wnioskéw prezydenta miasta i Rady miej-
skiej. W instrukcyi tej ma by¢ okreslony szezegdtowo takze
obowigzek tych lekarzy do leczenia bezptatnego chorych
ubogich9, chorych dotknietych chorobg zakazng Ilub za-
razliwa.

Lekarzowi gminnemu lub okregowemu nie wolno zg-
da¢, ani przyjmowaé wynagrodzenia od stron za wykonanie
czynnosci, wchodzacych w zakres gminnej stuzby zdrowia.

Lekarze gminni obowigzani sa bezptatnie szczepi¢ ospe
W miejscu swej siedziby.

Lekarze okregowi obowigzani sg wykonywaé szczepie-
nie od ospy bezptatnie w miejscu swej siedziby urzedowej,
szczepienie za$ w okregu po za obrebem swojej siedziby za
poborem nalezytoSci, ustanowionej w miare ilosci szcze-
pionych.

Lekarze okregowi dokonywac¢ maja ogledzin zwlok, tu-
dziez ogledzin bydta i miesa w gminie, ktdra jest siedzibg
urzedowg okregu sanitarnego.

W gminach, ktére zamianujg ukwalifikowanych izfun-
dusz6w gminnych ptatnych weterynarzy, wykonujg ogledziny
byata i miesa ci weterynarze.

Politycznej witadzy krajowej stuzy prawo zarzadzac¢ od
czasu do czasu szczepienie ospy w okregach sanitarnych
przez lekarza powiatowego.

8. 15. Naczelnicy gmin (burmistrze) wzglednie Wydzialy po-
wiatowe nadzorujg czynnos¢ urzedowga lekarzy gminnych, wzgle-
dnie okregowych i sprawujg nad nimi witadze dyscyplinarna.

Dochodzenie dyscyplinarne nalezy wdrozy¢, jezeli lekarz
zaniedbuje obowigzki urzedowe lub gdy stat sie winnym innych
przekroczen stuzbowych.

Kary dyscyplinarne sa: nagana, grzywna, ktéra az do wy-
sokosci 100 zk. w. a. moze by¢ natlozong, a wreszcie usunie-
cie ze stuzby.

Zazalenia przeciw orzeczeniu dyscyplinarnemu bedg rozstrzy-
gane w toku instancyi autonomicznych.

8. 15. (w nowem brzmieniu) Naczelnicy gmin (bur-
mistrze) nadzorujg czynno$¢ urzedowa lekarzy gminnych
i sprawujg nad nimi wiadze dyscyplinarng.

Nadzér nad czynnosSciami lekarzy okregowych spra-
wujg Wydziaty powiatowe w zastepstwie Wydziatu krajowego.

Dochodzenie dyscyplinarne nalezy wdrozy¢, jezeli le-
karz zaniedbuje obowigzki urzedowe lub gdy stat sie winnym
innych przekroczen stuzbowych.

3 Zmiana, proponowana przez Zjazd lekarzy okregowych:

W instrukcyi tej ma by¢ okre$lony szczeg6towo takze obowigzek
tych lekarzy do leczenia bezptatnego ubogich chorych i leczenia chorych,
dotknietych chorobg zakazng lub zaraZliwa.

Dochodzenie dyscyplinarne przeciw lekarzom okrego-
wym zarzadza Wydziat krajowy badz bezposrednio przez
whasne organa urzedowe, badz przez Wydziat powiatowy.

Kary dyscyplinarne sg: nagana, grzywna, ktéra az do
wysokosci 200 K moze by¢ natozong, przeniesienie na wiasnv
koszt do innego okregu a wreszcie usuniecie ze stuzby.

8. 16. (Bez zmiany) W gminach, majgcych wtasny statut,
majg byé ustanowione state komisye zdrowotne.

State komisye zdrowotne moga by¢ ustanowione takze
i w innych gminach, ktore witasnych lekarzy utrzymuja, tudziez
dla okregow lub dla catych powiatéw, a to wskutek uchwaty
reprezentacyi gminnej, wzglednie powiatowej.

Takie komisye zdrowotne majg na celu jako organa fachowe
doradcze wspiera¢ administracye odnosnych gmin lub okregow
sanitarnych w wykonywaniu zdrowotnego zakresu dziatania i sta-
ra¢ sie o ulepszenie zdrowotnych urzgdzen.

Sktad i czynno$é tych komisyj zdrowotnych okresli statut,
wydan> przez polityczng wiadze krajowg w porozumieniu z Wy-
dziatem krajowym, po =zasiggnieciu zdania c. k. krajowej Rady
zdrowia, za$ co do miast, majgcych wiasny statut, po wystucha-
niu takze wnioskOw prezydenta miasta i Rady miejskie;j.

Gdy w pewnej gminie, w okregu lub powiecie zawiaze
sie taka stata komisya zdrowotna, nalezy o tern zdaé sprawe
Wydziatowi krajowemu i politycznej wiadzy powiatowej.

8. 17. (Bez zmiany) Kazda gmina wraz z obszarem dwor-
skim ma postara¢ sie o to, aby w niej zapewniong byta dosta-
teczna pomoc potoznicza wogoble, a w szczegdlnosci bezptatna
pomoc akuszerki dla ubogich rodzagcych. Wydzial powiatowy
w porozumieniu z polityczng wtadzg powiatowg oznaczy, ktore
gminy i obszary dworskie majg potaczy¢ sie celem tatwiejszego
spetniania tego obowigzku wsp6lnym kosztem.

Wydziat powiatowy ma dziataé w tym kierunku, aby w po-
wiecie byta do rozporzadzenia dostateczna ilo$¢ egzaminowanych
akuszerek na przypadek potrzeby w gminach.

8. 18. (Bez zmiany) Wszystkie gminy, Kktore utrzymujg wia-
snych lekarzy, majg poczyni¢ odpowiednie zarzadzenia, celem
niesienia natychmiastowej pomocy dla chorych, potrzebujgcych
przytutku i opieki, oraz dla rodzacych, a mianowicie majg one
utrzymywac¢ w pogotowiu odpowiednio urzgdzony lokal dla cho-
rych, opatrzony w najniezbedniejsze potrzeby ratunkowe i prze-
wozowe.

8. 19. (Bez zmiany) Wydzial powiatowy, Rada powiatowa,
Wydziat krajowy i wiadze polityczne majg w ramach zakresu
dziatania, ustawami im przyznanego, dazy¢ do doktadnego wy-
petniania postanowien niniejszej ustawy, a w razach zaniedbania
zarzgdzi¢ odpowiednie S$rodki zaradcze, stosownie do przepisow
ustawowych.

Zazalenia przeciw powzietym uchwatom i dokonanym za-
rzagdzeniom na podstawie niniejszej ustawy rozstrzygajg te wia-
dze, ktére w mys$l ustawy gminnej i ustawy o reprezentacyi po-
wiatowej do tego sg powotane.

8. 20. (Bez zmiany) Nadz6r zwierzchniczy, stuzacy admini-
stracyi panstwa w mys$l postanowien ustawy z dnia 30. kwietnia
1870, Dz. p. p. Nr. 68), nad wszystkiemi sprawami zdrowotnemu,
niniejszg ustawa nie zostaje naruszony.

8. 21. (Bez zmiany) Polityczna wiladza krajowa wyda po
zasiggnieciu zdania c¢. k. krajowej Rady zdrowia i w porozumie-
niu z Wydziatem krajowym rozporzadzenie wykonawcze do po-
szczegblnych postanowien niniejszej ustawy.

§. 22. (Bez zmiany) Wykonanie niniejszej ustawy polecam
Memu Ministrowi spraw wewnetrznych. (C. d. n).

Uczczenie pracy i zastug.

W Iwowskim szpitalu powszechnym odbyta sie w tych
dniach uroczysto$¢ kolezenska, pozegnanie jednego z prymaryu-
szy szpitalnych, ktory z dniem 1. czerwca b. r. przeszedt w stan
statego spoczynku.

Jest nim dr. Jozef Roézanski, prymaryusz meskiego odziatu
choréb skdrnych i kitowych, cztonek honorowy Towarzystwa
lekarzy galicyjskich.

Na posiedzeniu prymaryuszy, odbytem tuz przed tg uroczy-
stoscia, uchwalono: a) kolege Roézanskiego pozegnaé¢ gremialnie;
b) urzadzi¢ dlan uczte kolezenska ze wspotudziatem kolegéw po-
zaszpitalnych, pragnacych go takze uczci¢ dla jego zastug okoto
spraw kolezenskich i za organizacye Towarzystwa lekarskiego,
ktorej on byt twdrcg i w ktorej ramach dat podwaling do wzbu-
dzania ruchu naukowego miedzy kolegami catego kraju; c) usta-
wi¢ w gmachu szpitalnym jego popiersie, na co zebrani na po-
siedzeniu koledzy subskrybowali kwote 900 K

Po tern posiedzeniu zgromadzili sie w kancelaryi dyrekcyj-
nej wszyscy lekarze szpitalni, nalezgcy do etatu lekarzy autono-
micznych, a niebawem potem zjawil sie jubilat emeryt, przez
wszystkich powitany najserdeczniej.



Dyrektor dr. Starzewski, wreczajac jubilatowi dekret emerytalny
Wydziatu krajowego, zegnat go pierwszy, wyrazajac zal, ze dr.
Rézanski szpital opuszcza. Gdyby nie to, ze postanowienie Kkol.
Rdézanskiego przejscia na emeryture byto nieodwotalne, bytby
dyrektor wraz z prymaryuszami staratl sie odwie$¢ go od powziecia
tego zamiaru. Nastepnie dr. Opolski w imieniu zgromadzonych
kolegdw zwrécit sie do jubilata z przemowag w tych stowach:

Za ery autonomicznej naszego kraju jest to pierwsze wy-
darzenie, ze jeden z prymaryuszy lwowskiego szpitala powszech-
nego ustepuje z emeryturg, wystuzong do petna.

Nie stajemy tu przed Toba, czcigodny kolego, aby gratulo-
waé Ci, iz po pracy 35-letniej szukasz wywczasu, przeciwnie bo-
wiem uwazamy, ze w Twoim, wszak nie sedziwym jeszcze, wieku
i przy Twojej notorycznej zdolnosci do wydatnej pracy, madgtbys
tu pracowac diuzsze jeszcze lata, jeno przychodzimy, aby z wre-
czeniem Ci przez naszego dyrektora dekretu emerytalnego poze-
dna¢ Cie i zapewni¢ o naszym niepodzielnym szacunku dla Cie-
bie, aby Ci powiedzie¢, ze nam zal, iz z dniem dzisiejszym z grona
naszego ustepujesz, ze nam braknie Ciebie, braknie w naszych
gremialnych naradach stéw i rad Twojego bystrego rozumu
i Twoich wielce szlachetnych pogladéw na wszelakie stosunki
kolezeniskie, poglaidw, a jak byto potrzeba i orzeczen peinych
zacnej wyrozumiatoSci i etycznego czucia.

Z tern oto wynurzeniem zalu naszego za Tobg, drogi ko-
lego, ustysz jeszcze od nas, ze wszyscy Swiadczy¢ bedziemy, jako
z pola naszych wspélnych zabiegdw okoto stawy i dobra tego
szpitala ustgpit pracownik najlepszy, ktory dla licznego szeregu
mtodych kolegéw prawdziwym byt nauczycielem, dla tysiecy za$
chorych lekarzem, Swiadomym swoich obowigzkéw w najobszer-
niejszem stowa tego znaczeniu, a pracg swojej wysokiej inteligen-
cyi lekarskiej i Swiattem, a samodzielnem pojmowaniem spraw
i zagadnien biologicznych w zakresie swojej specyalnosci, przo-
dujagcym terapeuta, jednym z najwybitniejszych. Otrzymawszy,
najstarszy pracg w naszym szpitalu, mandat pozegnania Cig
w imieniu wszystkich kolegéw, obawiam sig, ze to, co wypowie-
dziatem, byto tylko stabym wyrazem tego, co wszyscy dla Cie
czujg, ale c6z mam Ci powiedzie¢, ja od siebie, Twdéj druh je-
szcze z taw szkolnych? Mo¢j afekt dla Ciebie, kochany J6zefie,
idzie z gtebi duszy i serca, a wyraza sie przyjaznig dla Cie, ko-
lezenska mitoscia, obywatelskim szacunkiem, petnym czci rzetel-
nej dla Twojego pigknego charakteru.

Zegnaj nam wiec drogi Kolego, a zachowaj nas tu wszyst-
kich w przyjaznej pamiegci.

Dr. Rozanski wzruszony do giebi samg chwila, ktéra oto
kres ktadta jego pracy w tej instytucyi, tudziez objawami szcze-
rej sympatyi, okazanej mu przez kolegéw, pozegnat obecnych
mowag, w ktdrej zaznaczyt powody swojego ustgpienia w czasie,
przez etat krajowy dopuszczalnym, kladac oraz nacisk na to, ze
duzg czes$¢ swojego zycia posSwiecit pracy szpitalnej, nie szczedzac
zdrowia, ale tez ze jest dla niego wielkg pociechg, iz dziatalnos¢
jego w szpitalu doznata uznania ze strony kolegébw”. Zwréciwszy
sie do dyrektora dr. Starzewskiego i prymaryusza dr. Swigtkiewicza,
ktéry po nim jego oddziat obejmuje, prosi ich, aby konserwo-
wali to, co nosi pietno jego indywidualnej pracy, a co nagromadzit
on przez 35 latina co sie wysilat, by tylko starania i zabiegi le-
cznicze skierowywaé wraz z swoimi lekarzami pomocniczymi ku
tern wiekszemu pozytkowi chorych swojego oddziatu.

W koricu jubilat, podajac dion pozegnalng kazdemu z oso-
bna, rad byt bardzo, ze w rzedzie mtodych kolegéw widziat i tych,
co niegdy$ na jego oddziele pracowali stuzbowo, mianowicie ze
przybywajac dla okazania mu na pozegnanie swojej czci,
sktadali tern samem uznanie dla jego twardej, ale tez i bardzo
pouczajacej szkoty.

Na tern zakonczyta sie ta wzruszajgca uroczystos¢ poze-
gnalna.

Poktosie z prasy lekarskiej.

(Utyskiwania miodego lekarza).

W Krytyce lekarskiej (1905 Nr. 6) jeden z miodszych leka-
rzy ubolewa nad tern, ze niema dostatecznych informacyi o roz-
nych udogodnieniach i ulgach przy leczeniu mchorych ubogich.
Autor opisuje przykre wrazenie, jakiemu podlega kazdy nowy
adept sztuki lekarskiej, gdy w ambulatoryach zetknie sie z nedzg
ludzkg i gdy przekonywa sie, ze tak licznym chorym biedakom
nic pomddz nie mozna z powodu braku S$rodkéw. A dalej tak

isze:
P »Stoisz sobie na uboczu i targujfesz sie z samym soba:

Temu nic nie mozna pomddz: kodeina, apnmorfina... Temu
nic: digitalis... Dla takich za granica istniejg sanatorya, u nas —
nic: kreozot... Temu mogtaby przynies¢ ulge elektryzacya; to na-

wet gdzies' u nas jest, — ale gdzie?... Temu potrzebny Solec,
Busk, Ciechocinek; sa tam jakie$ szpitale, bilety bezptatne, — jest
gdzie$ cos.

Ale gdzie i, rzecz najwazniejsza — jak?

| tego wiadnie nie wiemy io to oskarzam starszych kolegéw.

Wiadomo wam, panowie doktorzy, ze tych informacyi uni-
wersytet nam nie daje — i nie postaraliscie sie o to, by zgrupo-
waé, zebraé w kupe to nieliczne ,,co$“, co u nas ku pomocy ,sza-
rego ttumu" zrobiono.

Zkad i za ile ztotych mozna dosta¢ lektyke, aby przenies¢
chorego na tyfus wysypkowy do szpitala? Gdzie chory moze by¢
bezptatnie elektryzowany? Kiedy i jak zapisa¢ mozna dziecko na
kolonie letnie? Czy i na jakich warunkach wydaje instytut Len
wala mleko dla niemowlat? Kefir po cenach znizonych dla cho-
rych? Lekarstwa bezptatne? Szczepienie ospy? Pomoc dentysty-
czna? Dokad wystaé chorego do przeSwietlania? Dokad zwrocic
potoznice — w przekonaniu, ze napewno przyjeta zostanie, a nie
przesytana z braku miejsca z przytutku do przytutku? Dokad
zwracaé chrzescian, dokad zydéw? i t. d.

Lekarzowi wstyd nie wiedzieé¢, lub wiedzie¢ niedoktadnie.

A zdarza sie, ze lekarze posytajg dzieci do zapisu na ko-
lonie letnie, podczas gdy zapisy dawno sg juz ukonhczone, Ilub
dzieci nieodpowiedniego wieku, ze przesytajg chorych do szpitali,
gdzie ich z powodu rodzaju choroby Ilub wieku nie przyjmuja;
ze wprowadzajg w btad i narazajg na wydatek niepotrzebny cho-
rych najbiedniejszych, ze wreszcie nie wiedzg, ze ta lub inna po-
moc jest u nas bezptatnie udzielana, wiec dostepna dla nich.

Nie wiemy, a wiedzie¢ musimy!

Przygodne kalendarzykowe informacye moga wystarczy¢ dla
Ogo6tu, ale nie dla lekarzy. Muszg one by¢ zwiezte i treSciwe."”

Sadzimy, ze nawet w razie dostatecznych informacyi o tych
wszystkich utatwieniach dla ubogich niewiele pomddzby mozna
masom, potrzebujgcym uprzystepienia $rodkéw leczniczych. Fi-
lantropia prywatna bowiem, choéby najlepiej zorganizowana, zdota
zaledwie nieznacznej czeSci biedakdw przynies¢ chwilowg ulge
i zazwyczaj nie moze podotaé nawet tym zgtoszeniom, ktére
obecnie naptywajg. Ulzy¢ cierpieniom mas moze jedynie opieka
i pomoc publiczna, w calem spoteczeristwie nalezycie zorganizo-
wana tak, aby nikt, prawdziwie potrzebujgcy pomocy, nie moégt
by¢ oddalony z powodu braku $rodkéw. | pomoc ta powinna
by¢ prawem jednostki podupadtej ekonomicznie do spoteczenstwa,
a nie upokarzajacg jatmuzng, rozdzielang nadto wobec nadmier-
nego naptywu petentow w sposOb protekcyjny.

W ten sposOb jest juz za granicg zorganizowana opieka nad
ubogimi chorymi, a daj Boze, aby i u nas zajeto sie wiecej pie-
kacem zagadnieniem pauperyzmu iopieki spotecznej nad ubogimi.

Z Towarzystw naukowych.

Lwow.
Posiedzenie Tow. lekarskiego z 9. czerwca b. r.

Doc. Wiczkowski przedstawit chorg, u ktorej obok
daleko posunietych zmian gruzliczych w ptucu lewem jest nie-
zwykte przemieszczenie serca ku stronie lewej tak, ze
uderzenie koniuszkowe serca wyczuwa sie u szczytu pachy. Serce
zresztg zboczen nie przedstawia, tetno jest prawidiowe.

Dalej przedstawia doc. Wiczkowski chorg z wybitng
biataczka, ktdrg zamierza leczyé sposobem skombinowanym przez
naswietlania $ledziony promieniami Roentgena i przez zastrzyki-
wania atoxylu. O wyniku leczenia zda pOZniej sprawe.

Krakow.
Posiedzenie Tow. lekarskiego z 3. maja b. r.

Dr. Herman Hirsch okazat kamyk, wydobyty
z przewodu gruczotu podjezykowego u chorego,
ktéry juz od lat kilku zauwazyt, ze w pewnych odstepach czasu
wystepowatl u niego obrzek niebolesny pod jezykiem, znikajacy
jednak bez dalszego leczenia po kilku dniach. Tym razem obrzek
trwat znacznie dtuzej. Z tego powodu zgtosit sie chory o porade.
Badanie wykazato obrzek pod jezykiem w postaci tak zwanej
zabki (ranula), wielko$ci $liwki, na szczycie tego guza widoczny
byt biaty punkt, ktéry przy badaniu sondg zdradzat ciato twarde.
Przy naci$nigeciu dwupalcowem wyskoczyt kamyk na 6 mm. dtugi,
ksztattu wrzecionowatego, barwy szaro-z6ttej, chropowaty, kruchy,
wewnatrz prozny, o budowie warstwowej, wazacy 6'3 grm. Nie-
znaczne rozpulchnienie biony $luzowej catej jamy ustnej i wzmo-
zone Slinienie towarzyszyty zmianom przedmiotowym. Gruczot
podszczekowy nie byt powiekszony. Po usunieciu kamyka obrzek
sie zmniejszyt i juz po kilku godzinach nie mozna byto nawet
S§ladu obrzeku dostrzedz, a rozpulchnienie btony S$luzowej i Sli-
nienie dnia nastepnego ustgpity w zupetnosci.

Etyologia kamykéw w gruczotach, wzglednie w przewodach
slinnych, jest niepewna. Najbardziej przyjeta jest teorya bakterio-
logiczna Klebsa i Galippa, wedtug ktorych to autorow witoskowiec
jamy ustnej (leptothrix buccalis) o0sadza sie na poprzednio zapalnie
zmienionej btonie Sluzowej, ztogi za$ utworzone uwazajg jako



wytwor biologicznej czynno$ci tych drobnoustrojow. Infi przy-
puszczaja, ze okoto obcego, z zewnatrz do przewodu wniknie-
tego ciata tworzg sie kamyki ze soli, w $linie zawartych, analo-
gicznie do tworzenia sie kamieni w pecherzu moczowym okoto
ciat obcych. Temu sprzeciwia sie fakt, ze w kamykach tych nie
napotyka sie ciata srodkowego; owszem sg one wewnatrz prozne,
a nadto, wedtug doswiadczenia, ciata obce powodujg zastoj Sliny,
ropienie, wzglednie przetoki, a prawie nigdy nie sg powodem
tworzenia sie kamieni w gruczotach, wzglednie przewodach S$lin-
nych. Do usadowienia sie tak licznych w jamie ustnej drobno-
ustrojow koniecznem jest. aby btona S$luzowa byta poprzednio
zmieniong; prawidtowa btona Sluzowa jest odporng; réwniez nie
wystarcza sam zast6j $liny, za czem przemawia fakt, ze w tak
zwanej zabce @anula) ciata obce znalezé mozna, kamykdéw sie
jednak nigdy nie napotyka. Zaleznie od tego, czy ujscie przewodu
jest mniej lub wiecej dostepne, w roznych gruczotach s$linnych
mniej lub wiecej tatwo usadowig sie drobnoustroje, a czeSciej tez
napotykamy kamienie w latwiej dostepnym przewodzie Wartona,
anizeli Stenona, a najrzadziej w wazkich przewodach gruczotu
podjezykowego (dudu$ Rivini). Kamienie w gruczotach, wzglednie
przewodach S$linnych tworzy¢é sie mogg w kazdym wieku, naj-
czesciej miedzy 30—50 rokiem zycia. Czesciej sie pojawiajg wedtug
ogtoszonych zestawienn u mezczyzn, anizeli u kobiet z przyczyny
mniej doktadnego u mezczyzn pielegnowania jamy ust, do czego
sie przyczyniajag i szkodliwos$ci, wynikajagce z palenia tytoniu.
Zwykle sie napotyka jeden wiekszy kamyk. Przecietna waga opi-
sanych kamieni waha si¢ miedzy 5—20 gr. Ksztatt kamienia bywa
rozny; przewaza ksztalt podiuzny, wrzecionowaty, szczegOlnie
w kamieniach, wytworzonych w przewodach S$linnych. Powierzchnia
bywa zwykle chropowata, brodawkowata. Barwa kamieni prze-
waznie szara, budowa ich warstwowa, a warstwy mogga by¢ roznej
barwy. Twardo$¢ kamieni zalezy od sktadu chemicznego i moze
by¢ w réznych warstwach rozng. W chemicznym sktadzie kamieni
przewazaja sole wapniowe (fosforany i weglany wapniowe), a po
rozpuszczeniu tychze pozostaje utkanie, ktére pod drobnowidem
przedstawia sie jako zbior drobnoustrojow i zmienionych przy-
btonkéw. Objawy moga by¢é znaczne i nie zawsze w stosunku
do wielkosci kamienia; maty kamien wytworzyé moze i wielkie
dolegliwo$ci,, zalezy to wiecej od gruczotu, wzglednie przewodu,
w ktérym sie wytworzyt. Zatkanie przewodu Stenona sprowadza
obrzeki i tkliwo$¢ gruczotu przyusznego, wyjatkowo tylko wieksze
dolegliwosci. Najciezsze objawy sg przy kamykach gruczotu pod-
szczekowego, wzglednie przewodu Wartona. Rozlegte zapalenie
btony sSluzowej jamy ustnej, obfite Slinienie, utrudnienie zucia,
zmieniona mowa, obok podniesionej nieraz do 39° C. cieptoty
ciata, wystepujg prawie rownoczes$nie z wytworzeniem sie twardego
guza na dnie jamy ustnej, wypychajacego jezyk ku gorze, ku
podniebieniu. Gruczot podszczekowy wyczuwalny, bolesny, twardy.
Zbyt czesto wystepujg napadowe bole juz na samo wspomnienie
0 jedzeniu, tak zwane coligues salwaires. Objawy te dadzg sie wy-
ttémaczy¢ blizkoscig zwoju podjezykowego.

Mniej burzliwe sg objawy przy kamieniach, wytworzonych
w przewodach gruczotu podjezykowego; guz, podobny do tak
zwanej zabki, niezbyt wielki i mato bolesny, potozony wiecej ku
tytowi, blizej podstawy jezyka. Niezbyt wielkie ogdlne dolegliwosci
przy zatkaniu przewodow gruczotu podjezykowego dadzg sie wy-
ttémaczy¢ wieksza iloScig przewodow tego gruczotu (8—12 prze-
wodOéw Rivina).

Przebieg choroby zwykle dtugotrwaty, rzadko powodujacy
zropienie gruczotu. Leczenie zawiste od tego, czy kamien usado-
wiony jest w gruczole, czy w przewodzie, czesto bardzo musi
by¢ chirurgicznem.

Dr. Bier wygtosit odczyt: ,,0 nowszych metodach
fotometryi, stosowanych w higinie oSwietlenia”.

W arszawa.

Posiedzenie Tow. lekarskiego z 28. marca b. r.

Dr. Bronistaw Bartkiewicz przedstawit okaz raka
u krolika, ktéry otrzymal przez zaszczepienie tkanki ra-
kowatej ludzkiej na watrobie zwierzecia. Wynik dodatni po szcze-
pieniu, rozrost guza i przerzuty udato sie osiggna¢ prawie we
wszystkich do$wiadczeniach. Ze okazany guz jest rakiem niewat-
pliwie. udowadniajg preparaty drobnowidzowe.

Dr. Trzcinski wygtosit rzecz o zapobieganiu spra-
wom parasyfiiityczny m. Autor przedewszystkiem zaznaczyt,
ze poglad, wygtoszony poczatkowo przez Fournier’a w roku
1875 o Scistym zwiagzku przyczynowym miedzy wigdem a po-
przednio przebytym przymiotem zyskat juz dzi$§ ogOlne uznanie
klinicystow.

Oprdécz dowodow, czerpanych ze statystyki (gtéwnie prace
Erb’a), na korzys$¢ tego zapatrywania Swiadczg liczne obserwacye
kliniczne. Co do porazenia postepujgcego — zgodzi¢ sie trzeba
ze zdaniem Kraft-Ebing’a, ze etyologiatej sprawy wyraza sie sto-
wami : syfilizacya i cywilizacya, ze oprécz infekcyi przymiotowej
graja w tym przypadku wielkg role: dziedziczno$¢, naduzycia,
chroniczne zatrucia i dtugotrwate a ciezkie urazy moralne. Skoro

wiec kazdemu syfilitykowi grozi wiad lub porazenie, byloby rze-
cza niezmiernej wagi wyjasnienie przyczyn, dla ktérych jeden
syfilityk ulega parasyfilisowi, inny za$ nie. Autor od lat wielu
zwracat uwage na przebyte leczenie specyficzne w przypadkach
parasyfilisu z notorycznym przymiotem w anamnezie i zawsze
spotykat tez same braki i opuszczenia w kuracyi; przytacza na-
stepnie 18 przypadkéw wigdu i demencyi, ktore obserwowat
w okresie infekcyi i podczas poOzniejszego parasyfilisu, a w kto-
rych grzech niedbalstwa na punkcie leczenia wczesnego przymiotu
wystepuje bardzo jaskrawo.

Poglady autora stwierdzajg obserwacye Homema z Helsing-
forsu. Jest to historya 36 tabetyk6w, ktérzy w okresie wczesnego
przymiotu leczyli sie zgota niedostatecznie. Dla dowiedzenia, ze
staranne i diugotrwate leczenie wczesnego przymiotu zabezpiecza
od parasyfilisu w pdzniejszym zyciu autor przytacza historye 30
zyjacych luetykdéw, bedacych pod ciggta obserwacyg od chwili
wystgpienia objawu pierwotnego az po dzi$. dzieh. Infekcya u tych
chorych miata miejsce od 16 do 11 lat wstecz od daty dzisiejszej;
wszyscy oni byli leczeni wedtug metody, przez autora za najra-
cyonalniejszg uznanej — i do obecnej chwili sg wolni od wszel-
kich podejrzanych objawdéw, pozwalajacych mys$le¢ o mozliwosci
u nich wigdu lub porazenia.

Autor sadzi, ze pod tym wzgledem minat juz dla tych cho-
rych termin prekluzyjny. Z pogladami i wnioskami autora zga-
dzajg sie zupeinie konkluzye FournieFa, wyciagniete przezen
z obserwacyi 2600 przypadkéw przymiotu.

Autor konczy postawieniem Kkategorycznego postulatu, ze
normalna, t j. wystarczajgca kuracya przecietnej formy wczesnego
przymiotu implikuje w sobie 7 do 8 okresé6w wcierah — i ze
lekcewazenie tego kanonu terapeutycznego pocigga za sobg mo-
zliwo$¢ parasyfilisu w poéZniejszem zyciu chorego.

Petersburg.

Posiedzenie Wydziatu lekarskiego rzym. kat. Tow. dobroczynnosci
przy kosciele $w. Katarzyny z dnia U. marca b r.

Dr. Zdzistaw Sowinski omowit przypadek rze-
zaczki, powiktanej wielorakiem zajeciem stawéw i rzeza-
czkowem zapaleniem naczynia chtonnego z zejéSciem w zropienie.

Powiktanie to wystepuje w réznych okresach rzezaczki,
badZz jako lekkie, szybko przemijajagce schorzenie, badZz tez z na-
stepowem zesztywnieniem i zrostem zajetych stawow.

Do bardzo rzadkich powiktan rzezaczki nalezg skérne ropnie
rzezagczkowe. Dwoinka Neissera moze na wzor zwyktych drobno-
ustrojow ropotwoérczych wywota¢ zapalenie i nawet ropienie
w tkance podskoérnej. W rzadkich razach wchtania dwoinki prad
krwi lub limfy, lecz i w tych nawet przypadkach wywotujg one
stale tylko niewielkie ropnie;rozlegte za$ ropnie i ropowki
(phleynone) nalezg do wielkiej rzadkosci.

Prelegent spostrzegat jeden taki przypadek, a rozpoznanie
stwierdzono tu dodatnimi wynikami badania bakteryologicznego.

U chorego przed 3 tygodniami pojawita sie wydzielina
z ujscia zewnetrznego cewki. Po uptywie 2 tygodni wystgpit obrzek
napletka. Na grzbiecie pracia wyczuwato sie wzdtuz linnii $rod-
kowej zbity, nieco bolesny powr6zek. Po 3 dniach odpowiednio
temu powr6zkowi wystgpito czerwone pasmo z obrzeklem na-
czyniem chtonnem wzdtuz calego pracia az do jego podstawy.
Po uptywie jeszcze 2 dni w Srodkowej trzeciej czeSci pracia zau-
wazono stwardnienie o barwie czerwonej, nadzwyczaj bolesne.
Po uptywie 2 3 dni zaczerwienienie powiekszyto sie do najwyz-
szego stopnia i wystgpito chetbotanie. W czasie tworzenia sie
ropnia chory dos$wiadczat bardzo silnych b6lédw, ktére pozbawity
go zupetnie snu. Moczenie byto b. czestem, chory oddawat mocz
co 5 minut. W moczu stwierdzono domieszke krwi. Wydzielina
ropna z cewki, przedtem bardzo obfita, stopniowo zmniejszata
sie. Rozmiekczenie ogniska postepowato szybko. Jama ropnia
réwniez zwiekszata sie i po przecieciu wynosita w $rednicy 3 ctm.
Prawie jednoczesnie w lewej okolicy pachwinowej chory zaczat
doswiadcza¢ bolu; badanie wykazato zbity, bolesny gruczot.
Wkroétce wystgpito w tem miejscu zaczerwienienie powitok ze-
wnetrznych. Okolice pecherza moczowego, moczowodOw i nerek
nie przedstawiaty zadnych zmian.

Ropien zawierat przeszto 2 tyzeczki pitynu ropnego z do-
mieszkg krwi. Badanie drobnowidowe wykazato wewnatrz ciatek
ropnych obecno$¢ duzej iloSci gonokokow, ktére we wiasciwy
sobie spos6b zachowywaty sie przy barwieniu metodg Grama
i miaty cechujagcy swoj ukiad. Na mieszance, ztozonej z agaru
i ptynu puchlinowego (2:1) otrzymano czysta hodowle gonokoka
bez domieszki innych drobnoustrojow. Ognisko ropne znajdowato
sie tylko w skoérze, inne tkanki nie byly zajete. Po przecieciu
utworzyt sie wrzéd z wywinietymi na zewnatrz brzegami, bardzo
tkliwy na dotyk. Opisane wyzej zapalenie naczynia chionnego
zupetnie znikto w dwa dni po przecieciu ropnia. Cieptota, ktdra
przedtem byta wysoka, spadta do normy.

W 4 dni po przecieciu ogniska ropnego znikto réwniez za-
czerwienienie w okolicy pachwinowej i pozostat tylko zbity, bo-
lesny gruczot, ktéry ostatecznie zupetnie wessat sie pod wpltywem



oktadow wygrzewajacych. Wsrod pomys$inego przebiegu choroby
nagle w 5 dni po przecieciu ropnia cieptota podniosta sie do
392" C. i jednocze$nie wystgpito obrzmienie na $Srodkowym palcu
lewej reki miedzy 1 a 2 jego cztonkiem (phalanges), w samym
stawie; do tego dotaczyto sie rozlane zaczerwienienie i silny bol,
a jednoczes$nie bole w kos$ciach i réznych stawach. Tym zjawi-
skom towarzyszyt bél gtowy, ogélne niedomaganie i ostabienie,
brak taknienia. Tetno bylto przyspieszone o stabem napieciu. Po
uptywie doby sprawa chorobowa przeszta na 2-gi staw $rdd-
recznopalcowy (metacarpophalangeus). Bdle wcigz wzmagaty sie.
Po uptywie jeszcze jednej doby uleglty zajeciu zapalnemu 3 i 4
staw $rédreczno-palcowy tejze reki. Ruchomos$¢ stawu nadgarstko-
wego, zaréwno jak $rodreczno-palcowego i $rdédpalcowego zu-
petnie znikta wskutek znacznego obrzeku i nader silnych bdléw,
ktéore nie dawaty choremu spokoju dniem i noca; powstaty
rowniez bole w migsniach prawego uda, zwitaszcza po zewnetrznej
jego stronie. Po uplywie 3 nastepnych déb cieptota, ktéra wy-
kazywata juz stopnie prawidtowe, znowu sie podniosta do 38“C.
i sprawa zapalna zajeta staw miedzy 1 a 2 cztonkiem S$rodkowego
palca prawej reki. Tu rowniez wystapito silne zaczerwienienie,
obrzmienie stawu, bél ibrak ruchomosci. Rédwnocze$nie w innych
stawach zajetych bole ztagodniaty. «Nagle chory uczul bardzo
dotkliwy b6l w lewym stawie stopowym, a jednocze$nie staw
miedzy 1 a 2 cztonkiem duzego palca prawej reki obrzekt i za-
czerwienit sie. Ruchomo$é przez krotki przeciag czasu byta ogra-
niczong. Chory uskarzat sie na bole w okolicy serca, przedmio-
towych atoli zmian w sercu nie byto.

Chory pozostawat w klinice miesigc czasu i wypisat sie w na-
stepujagcym stanie: owrzodzenie na praciu zupetnie sie zagoito;
ruchomos$¢ we wszystkich zajetych stawach byta ograniczong,
zwilaszcza w stawach s$rodcztonkowych S$rodkowego palca; za-
czerwienienia i b6léw nie byto, obrzmienie stawdéw tylko w nie-
znacznym stopniu. Cieptota byta prawidtowg. Z objawow rze-
zaczki pozostat nieznaczny met pierwszej porcyi moczu. Samo-
istnego wydzielania ropy nie bylo. Stan podniecony chorego
zupetnie znikt.

Leczenie tego przypadku byto objawowe: powierzchnie
wrzodu w miejscu ogniska ropnego poczatkowo opatrywano jodo-
formem, nastepnie za$ uzywano oktadu wygrzewajgcego z azota-
nem srebrowym (1:500) az do zagojenia sie. Z lekow wewnetrz-
nych uzywano olejku sandatowego, salicylanu sodowego i aspi-
ryny. Dla zlagodzenia bo6léw w stawach stosowano gorace do
44° C. kapiele reczne i oklady narkotyczne réznego skitadu, n. p.:
Chloroformi 15,0, Ol. hyoscyami 10,0, Ol. otivarum 100,0. W koricu
leczenia zalecono miesienie. Wreszcie miejscowo przeciwko rze-
zaczce stosowano przestrzykiwania ptynami Sciggajacymi.

W tym przypadku do rzezaczki dotgczyto sie rzezgczkowe
zapalenie 7 stawdw, oprdcz tego bole w mig$niach i kosciach,
wreszcie ropne ogniska w skorze pracia i w lewej okolicy pachwi-
nowej. Jakkolwiek gruczoty chionne w okolicy pachwinowej
rzadko bywaja zajete podczas rzezaczki, jednak i w tych razach,
gdy one obrzmiewajg i stajg sie bolesne, zapalenie szybko ulega
rozwojowi wstecznemu. Co sie tyczy ropnia, to sposéb tworzenia
sie tego ropnia przedstawia bubonulus, wiec jest analogiczny do
dymienie przy wrzodzie miekkim. Zakazenie szto wzdtuz naczynia
chtonnego i doprowadzito w jednem miejscu do utworzenia sie
ogniska stwardniatego, ktore zwiekszato sie w swych wymiarach
i stopniowo ulegto rozmiekczeniu. W ten sposob powstat opisany
wyzej obraz kliniczny ropnia. Podobny typ tworzenia sie ogniska
zapalnego miat miejsce i w okolicy pachwinowej, lecz tu sprawa
ulegta rozwojowi wstecznemu.

Przypadek ten, jakkolwiek nalezy ostatecznie do rubryki
przypadkdw, powiktanych ropniem skoéry, przedstawia w rzeczy-
wistosci zapalenie naczyhn chionnych z zejSciem w ropienie ijako
taki, wobec wielkiej rzadkosci, zastuguje na zaznaczenie.

Zapiski Dbibliograficzne.

Metody badania i miejscowego leczenia chor6b krtani. Przez dr. T.
Herynga. Z 137 rysunkami w tek$cie i 3 tablicami. Warszawa 1905. str. 380.

Ksigzka ta stanowi tom pierwszy wiekszego dzieta dr. Herynga. Na-
stepny tom, gotowy juz do druku, obejmuje choroby nosa, jamy noso-gar-
dzielowe.j i gardzieli. Tom trzeci, juz na ukofczeniu, opisze rozpoznanie
i patologie chordéb krtani.

W tomie pierwszym wyja$nia autor rézne metody badania, ktorych
znajomos$¢ jest niezbednag nie tylko dla specyalisty, lecz i dla kazdego pos-
tepowego praktyka.

Wyktad jest bardzo ptynny, jasny, udatnemi rycinami wiecej jeszcze
uprzystepniony a autor, liczac sie z wymogami praktykéw, ktérzy w uniwer-
sytecie nie zapoznali sie nalezycie z tym przedmiotem, opisuje takze naj-
wazniejsze narzedzia, rozbierajac krytycznie wady lub zalety kazdego przy-
rzadu i dotgczajac cenne wskazéwki co do ich uzycia.

W drugiej cze$ci ksigzki znajduje czytelnik wyktad o zasadach i zna-
czeniu terapii miejscowej chordb Kkrtani, przyczem omoéwione sg takze
najnowsze S$rodki lekarskie, zastugujace na uwage.

Sprawozdanie Tow. opieki szpitalnej dla dzieci w Krakowie za r. 1904.
Broszurke te, obejmujgcg 32 stronice, przejrzy z zadowoleniem kazdy
lekarz, gdyz obok zestawien statystycznych szpitalika $w. Ludwika znajduje
sie w niej sprawozdanie z obfitej dziatalno$ci naukowej lekarzy, w tym

szpitalu zajetych. Zajmujgce sg takze dwie fotografie, dotgczone do bro-
szury, a przedstawiajace grupe chtopcéw i grupe dziewczat z kolonii le-
czniczej w Rabce. Zwtaszcza w grupie dziewczat dostrzega sie na pierwszy
rzut oka u wielu dzieci rachityczng budowe czaszki a na wielu twarzycz-
kach odbijajg sie $lady nedzy lub schorzenia skrofulicznego. Takie obrazki
powinny poruszy¢ serca i sktoni¢ publiczno$¢ nasza do szczodrego popie-
rania Towarzystwa, opiekujgcego sie biedng i schorzatg dziatwa.

KRONIKA.

t Prof. dr. Wiktor Weftr, zastuzony pracownik na niwie naukowej,
zmart w dniu 31. maja b. r. we Lwowie w 52 roku zycia.

Zdolny operator, cieszacy sie wcale przyzwoitg praktyka, pozostawit
jednak bez zadnego zaopatrzenia rodzine, gdyz jako profesor nadzwyczajny
pobierat tylko renumeracye w kwocie 2000 kor. rocznie.

Wdrozono starania, aby w drodze taski wdowa mogta uzyskaé¢ jaka$
skromng pensye.

Zmarty zaliczat sie do przyjaciét naszego pisma i szczerze sprzyjat
mysli organizacyi lekarzy dla obrony intereséw zawodowych.

Kandydatury do Izby lekarskiej. W uzupetnieniu informacyi, podanych
we wstepnym artykule, donosimy, ze w okregu Nadworna, Kotomyja, Horo-
denka - Sniatyn, Kosséw - Peczenizyn uchwalito zgromadzenie przedwyborcze
lekarzy popiera¢ kandydature na cztonka lzby dra Piaskiewicza a na
zastepce dra Lewickiego.

Dr Piaskiewicz jest zwolennikiem zespolenia dziatalno$ci r6znych
organizacyi i grup lekarzy i mys$l te w lzbie juz poruszat, chociaz bezsku-
tecznie. Mamy nadzieje, ze plan ten odzyje w nowej Izbie a jesteSmy
przekonani, ze jego urzeczywistnienie przyniesie ogromny pozytek naszemu
stanowi. Wzywamy wiec Kolegéw-wyborcéw W tym okregu, by jak naj-
liczniejszym udziatem w gtosowaniu i jednogto$nym wyborem Kkol. Piaskie-
wicza zamanifestowali, ze te jego my$l przewodnig aprobuja.
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OtrzymaliSmy z prosba o ogtoszenie nastepujace o$wiadczenie :

.Poniewaz nie moge przyja¢é wyboru na zastepce cztonka Izby lekar-
skiej wschodnio-galicyjskie], wiec proszepanéw Kolegéw, by zechcieli
kogo innego zaszczyci¢ swem zaufaniemlDr. Adam Sotowij.

Ostrzezenie! Zwracam uwage Szanowych kolegéw, ktérzyby chcieli
poda¢ sie na konkurs lekarza miejskiego w Zmigrodzie, by dobrze poin-
formowali sie przedtem o panujgcych tutaj stosunkach, specyalnie lekarza
obchodzacych. Na zadanie stuze kazdemu z kolegéw wszelkiemi objasnie-
niami w tej sprawie ustnie lub pisemnie a zwtaszcza co do genezy samego
konkursu, bedacego dla tutejszych stosunkéw najbardziej charakterystycznym.

Zmigréd dnia 9/VI 1905. Dr. Jan Szwarc.

Do Toro. Samopomoep lekarzy przystapili wdalszym ciggu nastepu-
jacy koledzy we Lwowie: dr. Stanistaw Czarnik, dr. Eugeniusz Dolinski,
dr. Antoni Blumenfeld, dr. Leon Porodko, dr. Lazar Lauterstein, dr. Stani-
staw Progulski, dr. Abraham Roth, docent dr. Juliusz Marrischler, dr. Neu-
man Feuerstein, dr. Oswald Zion, dr. Stanistaw Kruszynski, dr. Tytus
Kicki, dr. Maks. Bett, dr. Henryk Mehrer, prof. dr. Emanuel Machek,
dr. Kreiner.

Do Toro. higienicznego przystapili w dalszym ciggu i wkiadke na
rece dr. Mikotajskiego ztozyli: dr. Filip Schleicher 6'—, mgr. Julian Haus-
berg 6’—.

Zamiast roienea na trumne §. p. Kol. Tadeusza Zagajewskiego na-
destat Wydziat ,Biblioteki Stuchaczé6w medycynyll we Lwowie kwote 20
koron na rzecz funduszu wdéw i sier6t po lekarzach.

Firoas karbolowy i lyzol, posiadajac silne dziatanie bakteryobdjcze,
okazaty sie, jak wiadomo, znakomitymi $rodkami przeciwgnilnymi. Jednakze
oba te $rodki draznig skore; dlatego tez wielokrotnie juz prébowano zia-
godzi¢ to dziatanie draznigce bez zmniejszenia wiasnosci przeciwgnilnych
obu tych $rodkéw. Niemite dziatanie draznigce przejawia sie szczeg6lnie
przy taczeniu kwasu karbolowego ilyzolu ze zwykiem mydiem, gdyz mydto
to wskutek pewnego nadmiaru zasad samo juz nadwereza mniej lub wiecej
skore. Tych brakéw nie majg mydta glicerynowo-karbolowe i glicerynowo-
lyzolowe. Zawarta w nich obficie gliceryna zachowuje skére miekka i gtadka,
nieupos$ledzajac dziatania srodkéw przeciwgnilnych. Mydta te, wyrobu Sarga,
wyprébowato z dobrym skutkiem, jako mydta odkazajgce, wielu anatoméw
i chirurgéw, uzywajac ich przed i po operacyach. RoOwniez nadajg sie te
mydta w praktyce potozniczej, gdzie niezmiernie zalezy na najskrupulat-
niejszej czystosci i odkazeniu, a rece operatora, podobnie jak w chirurgii,
nie powinny przy tem ucierpie¢. Kwas karbolowy stepia, jak wiadomo,
czucie i sprawia czesto przykre swedzenie;, tym ujemnym jego stronom
zapohiega uzycie mydta glicerynowo-karbolowego Sarga; mydto za$ glice-
rynowo lyzolowe jest jeszcze tagodniejsze, dlatego tez mozna je zalecié¢
szczeg6lnie dla dzieci.

Polemika w sprawie ,nowej metody? leczenia eklampsyi.

Juz po zamknieciu numeru otrzymalismy od dr. Cykowskiego naste-
pujace pismo:

W odpowiedzi na tre$¢ ,Pokiosia prasy lekarskiejl w numerze 11
,Gtosu lekarzyll musze o$wiadczy¢ co nastepuje:

W Nrze 19 ,Medycynyll z r. b. pisze: ,W pracy mojej p. t. ,Przy-
czynek do leczenia eklampsyill ani w jednem miejscu nie nazywam siebie
tworcg uzytego przezemnie postepowania w tem cierpieniu. Przeciwnie, juz
w pierwszych wierszach pracy mojej wyraZznie twierdze, iz zastosowatem
konsekwentnie ,odpowiednie, znane zresztg zabiegill i taki wtasnie cha-
rakter nadaje calemu, przezemnie uzytemu postepowaniu w eklampsyi,
wraz z nieodtgczng wiec ,kombinacyall zabiegéw itd. Za twoérce wiec ,nie
miatem i nie mam siell (L c¢). Wobec tego przypisywanie mi tendencyi
sprzeczania sie z kimkolwiek o ,pierwszeAstwo pomystu nowej metody
w leczeniu drgawek porodowychll jest — przeciwne logice.

W tym samym numerze ,Medycynyll argumentami rzeczowymi do-
wiodtem, iz identyfikowanie uzytego przezemnie postepowania przy eklam-
psyi porodowej z postepowaniem przy tem cierpieniu dra Gaszyrskiego
nie wytrzymuje krytyki naukowej. Powiem wiecej, przewodnia my$l pracy
mojej jest antytezg zasadniczego punktu ,potréjnej kombinacyill dra Ga-
szynskiego (t. j. forsownego rozwigzywania kazdej rodzacej na drodze
operacyjnej, poczem dopiero nastepuje u niego uzycie wlewan solnych,
niekiedy uzycie upustu krwi i wlewan solnych, niekiedy za$ ani jedno ani
drugie uzyte nie jest). Od twierdzenia tego, zadng miarg odstagpi¢ nie moge,



jesli nie chce by¢ posadzonym o $wiadome zapoznawanie prawdy nauko-
wej. Wobec tego zdanie autora ,Poktosia" iz lecze drgawki porodowe we-
dtug tej samej metody, ktdérg zaleca dr. Gaszynski — nie odpowiada rze-
czywistosci.

W 19 réwniez N. ,Medycyny" wyraznie przytaczam Zzrédta naukowe,
z ktérych zaczerpnatem przewodnig my$l pracy mojej, zanim*) prze-
czytatem w r. 1902 prace dra Gaszynskiego w N. N. 13 i 14 ,Medycyny",
aczkolwiek szczesliwym posiadaczem ,odbitki z dedykacya" gaie bytem ipo
dzien dzisiejszy nie jestem. Wobec powyzszego twierdzenia autora ,,Po-
ktosia", iz sam pomyst ,przyswoitem sobie koniecznie od dra Gaszyn-
skiego — jest bezzasadne.

Gdybym w pracy mojej przytaczat literature, dotyczaca leczenia
eklampsyi porodowej, przedewszystkiem uzyciem zespotu upustu Kkrwi
z wlewaniami solnemi, obowigzkiem bytoby moim wspomnie¢ i o dr. Ga-
szynskim, cho¢ ten ostatni odmiennie sprawe traktuje. Poniewaz za$ zad-
nych danych z literatury nie przytaczam, bo moéwie w pracy mojej o zabie-
gach (rsp. i ich zespole), oddawna powszechnie znanych, wobec tego nie
mam najmniejszego obowigzku wspomina¢ w pracy mojej wytgcznie i spe-
cyalnie o dr. Gaszyniskim. Nie moze by¢ réwniez mowy o jakiejkolwiek
zawisci z mojej strony, skoro nie trafita mi do przekonania praca dra Ga-
szynskiego, o czem juz wyzej moéwitem. Przeciwnie, o$mielam sie mnie-
maé, iz to wtasnie moja praca musiata zawis¢ owa wywotaé, skoro widze
takie gwattowne dobijanie sie o prawa ojcostwa ito... nie tylko z mojej strony.

Na jedno w zupeino$ci zgadzam sie z autorem ,Poktosia" a miano-
wicie, iz cata ta ostawiona ,,naukowa“(!) polemika — jest gorszacg. Jabym
ja nazwat wprost ... wstretng.

Nie wiem do kogo autor ,Poktosia™ chce zastosowa¢ swoje ,o0g6lne”
zarzuty: ,,podpatrze¢ mys$l cudza, potem jg wykona¢ pod wiasng firmg itd.“,
lecz jesli do mnie, to o$wiadczam mu bez =zastrzezen, iz postapit sobie
ze mng lekkomys$lnie i recz niesumiennie.

,Gtos lekarzy" na sztandarze swoim wypisat hasto: ,W jednosci
sital" Jabym dodal, iz przedewszystkiem... w prawdzie i bezstronnosci.
Dopiero wtedy istotnie bedziemy... sifa.

Warszawa w czerwcu 1905 r.

Doktor Cykowski.

W powyzszem piSmie dr. Cykowski streszcza i powtarza swoje argu-
menty, przytoczone w polemice z dr. Gaszczynskim na tamach ,Medycyny",
a uzywa przy tem tych samych zwrotéw, co w ,Medycynie", przypisujac
sobie jedynie logike, krytycyzm naukowy i przer6zne inne przymioty, po-
dajac za$ w watpliwo$¢ bezstronnos$¢ i rzetelno$¢ innych.

Moge tedy zapewnié, ze uwagi moje w ,Pokiosiu” opartem na bez-
stronnem przestudyowaniu polemiki obu autoréw. Argumenty dr. Cykow-
skiego, powyzej streszczone, zbit dostatecznie dr. Gaszynski. Takie jest
moje zdanie, a sadze, ze chyba i inni czytelnicy ,Medycyny" podobny sad
w tej sprawie sobie wytworzyli. Jezeli dr. Cykowski zapewnia o swej do-
brej woli, to ta jego deklaracya mogtaby kres potozyé gorszacej i wstretnej
polemice, gdyby dr. Cykowski réwnoczeé$nie nie odmawiat innym dobrej
woli, zarzucajac im brak bezstronnosci, nie liczenie sie z prawda obok
braku logiki i krytycyzmu.

Dr. Szczepan Mikotajski.

WyHaz prenumeratorow.

(Ciag dalszy).

Dr. Kwiatkiewicz 6'—, dr. Thumen 3'-, dr.,Prebendowski 6 -, dr.
Cymbler 6'—, dr. Lenko 6f—. dr. Keller 6'—, dr. Sniezek 6'—, doc. Wicz-
kowski 9 —.

NADESLANE.
Ogtoszenie konkursu.

Celem obsadzenia posady lekarza miejskiego przy tutejszej
gminie rozpisuje sie niniejszem konkurs.

Ubiegajacy sie o te posade majg procz dostatecznej fizycznej
zdolnosci posiada¢ nastepujgce warunki:

L. W. 44372/1905.

Ogtoszenie konkursu.

Wydziat krajowy Krdlestwa Galicyi i Lodomeryi tudziez Wielkiego
Ksiestwa Krakowskiego ogtasza niniejszem konkurs na posade prymaryu-
sza oddziatu chordob kitowych i skérnych przy krajowym szpitalu pow-
szechnym we Lwowie z ptacg 2400 kor. rocznie tudziez prawem do trzech
dodatkéw piecioletnich po 400 kor. w granicach postanowien uchwaty
Wysok. Sejmu z dnia 3 stycznia 1874 i 22. maja 1875.

Posada ta jest statg i daje prawo do emerytury. W podaniach o po-
wyzszg posade, ktére wniesione by¢ majg najpdézniej do dnia 30. czerwca
br. wtacznie na rece Dyrektora kraj. szpitala powsz. we Lwowie bezposred-
nio lub za pos$rednictwem wilasciwej wiadzy, jesli kandydat w stuzbie pu-
blicznej pozostaje,

zamie$ci¢ nalezy: Kkrétki opis zycia i dotychczasowej dziatalnosci
w zawodzie lekarskim, tudziez specyalnego uzdolnienia w dziale choréb
kitowo-skérnych, w szczeg6lnosci za$ dotaczyé dokumenty, stwierdzajace
nieprzekroczony 40-ty rok zycia, uzyskany stopien doktora medycyny na
jednym z uniwersytetéw Monarchii austryacko-wegierskiej, prawo obywa-
telstwa austryackiego, doktadng znajomos$¢ jezykéw krajowych wreszcie
wykazujgce ewentualne zastugi, potozone w stuzbie szpitalnej.

Z Rady Wydziatu krajowego

We Lwowie dnia 27. maja 1905.
3—1 Piotrowski.

L. 1364.
3(onkurs.

Po mys$li ustawy z dnia 2. lutego 1891 (nr. 17 dz. u. kr.)
i reskryptu Wys. Wydziatu krajowego z dnia 15. kwietnia 1905
r. 1. 35.346 rozpisuje sie niniejszem konkurs na posade lekarza
okregowego z siedzibg w HoryhAcu w pow. Cieszanowskim.

Okreg sanitarny Horyniecki obejmuje gminy: Basznia dolna,
Basznia gorna, Borowa goéra, Horyniec, Krzywe, Podemszczyzna,
Reichaw, Sieniawka, Wulka horyniecka a nadto wytgczone z okre-
gu sanitarnego w Narolu gminy: Brusno nowe, Brusno stare,
Deutschbach i Nowiny Horynieckie, z dotyczacymi obszarami
dworskimi z ludnos$cig przeszto 10.000 gtow.

Ptaca roczna wynosi 1000 koron a ryczalt na objazdy w
sprawach stuzbowych 600 koron, ptatne w miesiecznych ratach
Z gory.

Warunki otrzymania posady s3:

1) Dyplom doktorski z wszech nauk lekarskich;

2) Dwuletnia przynajmniej praktyka lekarska w jednym ze
szpitali powszechnych krajowych lub obcokrajowych ;

3) Nieskazitelny charakter;

4) Zobowigzanie sie do utrzymywania apteczki domowej.

Posada ta w pierwszym roku stuzby bedzie prowizoryczng,
poczem moze nastgpi¢ stabilizacya.

Kandydaci z egzaminem fizykackim beda mieli pierwszenstwo
przed innymi kandydatami.

Podania nalezycie oryginalnymi dokumentami uzasadnione
i nalezycie ostemplowane, wnosi¢ nalezy do Wydzialu powiato-
wego w Cieszanowie najp6zniej do 15. czerwca 1905.

W koncu zaznacza sie, ze Horyniec jako siedziba lekarza,

D Prawo obywatelstwa austryackiego; Dyplom doktora meynang jest z kapiel siarczanych, przez okoliczng i z sasiednich

dycyny upowazniajagcy ich do wykonywania praktyki lekarskiej ;
3) Praktyke najmniej 2-leJtnig w zawodzie lekarskim.

Do tej posady, ktéra po uptywie roku stuzby prowizorycznej
nadang bedzie stale, przywigzang jest roczna ptaca 1000 kor. i za
sprawowanie czynnosci ogladacza bydta, miesa i zwtok 150 koron
rocznie.

Podania nalezy wnosi¢ na rece Zwierzchno$ci gminnej do
konca czerwca br.

Zwierzchno$¢ gminna

Pomorzany dnia 11. c.erwca 1905.

2—1 Bityk, naczelnik gminy.

L. 2099.
3lonkurs.

Wydziat powiatowy w Buczaczu rozpisuje konkurs na posade
lekarza okregowego w USciu zieionem z ptacg 1.000 koron, 600
koron na objazdy, i 400 koron ze strony gminy UScie zielone.
Apteka w miejscu. Termin do wnoszenia podan do 3 lipca b. r.

Z Wydziatu powiatowego

Buczacz d. 1 czerwca 1905,
zast. prez.

3—1 Dr. Krzyzanowski.

*) bo w r. 1898 (polskie wydanie pracy Lejars’a ,,O przemywaniu krwi“) i w roku 1899
(praca W. Popiela).

powiatéw ludnos$¢ licznie uczeszczanych i rokujgcych donioste
znaczenie w przysztosci.
Z Wydziatu Rady powiatowej
Cieszan6w 26. kwietnia 1905. 22

>

kompletne instrumentarium

dla lekarza, osiedlajagcego sie na prowincyi, w stanie prawie zupeinie no-
wym jast tanio do sprzedania. RAwnocze$nie odsprzeda sie tez hiblioteke
lekarska. Blizszych informacyj udziela Redakcya. 2—1

lecznicze * 'X|*e

Glicerynowe,
Karbolowe 1 Lysolowe

antiseptycznie itagodnie dziatajgce na'skore.

P. Pi. Sarga Syn i Spha, Wieden.
Polecaja pp.: Dr. Gustaw Breus, Prof. Dr. Karol Breus, Prof. Dr. F.
Clwostek, Prof. Dr. Finger, Prof. Dr. F. Friihwald, Dr. tlans Schandl-
bauer, Prof. Dr. Schauta etc. etc.



OGLOSZENIA
, 1 LEN

do wdechiwan, wytwarzany za pomocg
elektrolizy, chemicznie czysty, poleca

Szymon Hay

aptekarz
c. k. nadworny dostawca
Erod6ro, ulica RaZzmierzowska 26.

Wysytki na prowincye uskutecznia sie bezzwiocznie,

w Lanckoronie w gubernii
podolskiej koto Husiatyna,

Posada WOlna z powodu wyjazdu tamtej-

szego lekarza na Daleki Wschéd zaraz do obsa=

dzenia. — 600 rubli statej ptacy rocznej. 5000 r.
z praktyki prywatnej. Osig$¢ mozna bez nostryfi-
kacyi dyplomu. — Blizszych wiadomos$ci udziela:

Jozef Korowiecki, aptekarz w Lanckoronie, Rosya,

Gubernia podolska (koto Husiatyna).

Dr. q. DatnafcKi

ordynuje jak w latach poprzednich

jjwoniczu. ,,

Pr. Jézef JKayer
ordynuje jak w latach poprzednich
w Krynicy

»tazienki borowinowell 9-3

Dr. S. Lanes

ordynuje jak zwykle

W IWONICZU. i24
Cieplice trenczynskie

Ordynuje jak lat poprzednich i udziela wszelkich
wyjasnien lekarz zaktadowy

?)r. ~“Franciszek y 0jjr

cztonek Polskiego Towarz. balneologicznego.

DR. J. KOLACZKOWSKI
w Szczawnic”h 104

kierownik Zaktadu wodoleczniczego i Pensjonatu
ordynuje od 26 lat. Ceny w Pensyonacie przystepne
Kuchnia wykwintna. — Kuracya nowoczesna.

Dr. Fr.Jankowski

ordynuje jak w latach poprzednich

w J3ad Nauheim

6—4

fiotel Europejski. 2—2
Dr. S. Filipkiewicz
ordynuje jak lat ubiegtych 3—2

w Cieplicach Trenczynskich

Broszurki informacyjne dla chorych w ksiegar-
niach: Krzyzanowski Krakéw, Seyfart Lwow.

FRANZGNSeAD
,otadt Paris“

Dr. Jad Zeitner

Grafenberg

Dr.- EBEL

7-1 jedyny lekarz Polak.

Dr. M. Orcinsz

lekarz dla chordéb dzieci i specyalista w orlopedyi
chirurgicznej — ordynuje jak przedtem na wyspie

Grado (oboR Triestu).?

Dr. St. Benedykt Rroiatkoroski

b. I. asystent kliniki chor6b wewnetrznych U. Jag.
ordynuje jak latpoprz. od 15 maja do korica wrze$nia

Plarienbad
Kaiserstrasse ,,Stadt Hamburgll 5—2

Sad Steichenhatl | 2

ord. Dr. W. Sadownl,

K R Z R IC 3

Dr. H Ebers 1 Dr. A Lewicki

stosujg w zaktadzie wodoleczniczym
pod osobistym swym nadzorem

gorace kapiele powietrzne
(100°— 150° C. sposobem Biera, Polana.)

Wskazania: Gosciec miesniowy i stawowy,
wysieki stawowe, dna, nerwobéle, wysieki okoto-
i przymaciczne, zapalenia przydatkéw macicy, brak
miesigczki ftp. 3—2

fi\BO\BSRA

7aBryka chemiczna , M N

twdw=Zamarstyndw

wyrabia poleca
Murttn tnnl ng od najtanszych do neH]W\t/kWinI.
Uiyaila IDal |OW nieustepujace modito agran.
Perfumy — z naturalnych wyciagéw kwiat.

VBoda kolonska
Puder ,@unice*
Atrament kancelaryjny
Atramenty kolorowe
Farby do stampilii
Guma do klejenia
Ptyn do wywabiania plam
Srodki opatrunkowe

l 1p
fhp101C balsamlczno

Trutki

Naby¢ mozna we wszystkich znaczniejszych
aptekach, drogueryach i sklepach galanter.

Prospekty i cenniki franco i gratis.

zwykita, kwiatowa i angielska.

w trzech kolorach.— — --------

;_s

z kwasem w%glowy_m a la Nauheim.
orowinowe— —

na myszy polne.

ROR ZALOZENIA 1892.

JAKOB FOHRER
- . y 4
fatoe oy [adnda Llvay Tihrda 10
poleca swoje specyaty:
1)Pasy przepuklinowe
catkiem nowe kombinacye,
2) Pasy zdrowia brzuszne,
poporodowe, »Reform« dla
utrzymania figury
i zmniejszenia obwodu.
3) Pasy pepkowe.
4) Pasy menstruacyjne.
5) Prostotrzymaeze we
wszystkich nowych ulepszo-
nych formach i sznuréwki.
6) Suspensoria w 50=eiu
fasonach z réznych mate-
ryaléw, najdoskonalsze.
7) Bandaze zylakowe i
gumowe, ponczochy 6ez
SZWOW.
Sktad rekawiczek,
szelek, krawat i pod=
wigzek.
Zlecenia z prowincyi za
pobraniem natychmiast.

Laboratorynm_ dieiniozno-farmaceutyczne _
Eugeniusza Matuli

Radomys$l koto Tarnowa.
poleca:
SAPOMENTHOL
Nacieranie b6l u$Smierzajgce. Polecane w cier-
pieniach reumatycznych réznych postaci, spe-

cyalnie w reumatyzmie mie$niowym, Lumbago,
Ischias, w Nerwobélach i t. p.

W zastosowaniu tatwy i przyjemny, dziata-

nie szybkie. Odpowiednie miejsca naciera sie

2—3 razy dnia, owijajac watg lub flanelg. Przy

bélach mocnych oktad wysychajacy, bezposre-
dnio po natarciu.
Zawiera: na 100:01. eter. 5, Mentholu 5,

Mydta 20, Camfory i Ainmoniaku lo, Alkoholu
60. Wytrawiane w maszynie parowej, bez utraty
ciat lotnych.

Rozp. Ministerst. Spraw. Wewn. dozwolony
w Cesarstwie Rosyjskiem. Nazwa, opakowanie
i marka ochronna, sg prawnie zastrzezone.

Orzeczenie z préb czynionych na ek. Rli=
niee tBiedenskiej, Oddziale 111, pos$wiadczenia
lekarskie, jakotez probki dla IBP. Rekarzy, na
zadanie gratis i franeo.

Celem unikniecia nasladownictw,
sie przy przepisywaniu uzywa¢ formutki:
menthol original Matula.

Do nabycia w aptekach jak i wysytka wprost
z fabryki.

uprasza
Sapo-



Apteka pod ztotg gwiazda
Piotra Mikolaseha

roe Lwowie wyrabia:

Syrup Sulfogwajakolowy i
Syrup Sulfogwajalsolowy z Kolg

w dziatalno$ci zupetnie identyczny z Siroling fir-
my Hoffmann La Roche wedlug orzeczenia Ko-
misyi Przemyst.-lekarskiej Tow. Lekars. we Lwowie.

O 50% tanszy od Siroliny.

Syrup Sulfogwajakolowy kosztuje kor. 2.00.
. z Kolg kor. 2 50.
Wydaje sie tylko na przepis lekarski.

Poleca: ustalonej stawy

WINA LECZNICZE

przez Dra Karola Mikolaseha pierwsze w Austryi
w roku 1870 wprowadzone.

Wino Chinowe, Chinowo - zelaziste, Kaskarowe,
Condurango, Boréwkowe, Rumbarbarowe, Pepsy-
nowe, Cola, Peptonowe, Malaga, Tokaj stary —
Cognac najlepszy.
Zaopatrzone atestami pierwszorzednych powag
lekarskich i naukowych.
Gtowny skitad wszystkich specyfikow
krajowych i zagranieznyeh.

jako Zrédto lecznicze od lat se-
tek uznana we wszelkiego rodzaju

niezytach przewoddéw oddecho=
wych i narzadow trawienia,
w gos$ccu, katarze zotgdka i

pecherza. Nieoceniona dla dzieci,
rekonwalescentow i podczs brze-
miennosci.

jtenryH jYlattoni

[“arlshad o franzenshad
Wieden « Budapeszt.

PIERWSZA KRAJOWA
FABRYKA OPATRUNKOW CHIRURGICZNYCH

pod kontrolg Komisyi przemystowej
krakowsk. Towarzystwa lekarskiego

M L DOBROWOLSKIEGO

W PODGORZU

poleca-.
Wate Brunsa, wate szpitalng, wate drzewng, wate
celulozowa, wate biatg klejong w rulonach, wtdkno
drzewne, batyst Billrotha, jedwab i katgut surowe
lub preparowane, fil de Florence, kalikot biaty
i szary, organtyne biata odttuszczong i szara.

Opaski, gazy impregnowane iinne opatrunki uzyw .

Plastry smarowane wtasnego wyrobu i amerykans.
Pastylki sublimatowe Prof. Obalinskiego.

Dyplom honorowy jako najwyzsze uznanie za wyréb
opatrunkéw, Lwoéw 1888.

Jedyna tw kraju fahryka posiadajaca
wtasng karderye parowag waty.

Laboratoryum parowe. OsSwietlenie elektryczne.

MD 5% od czystego zysku w roku biezacym prze-
IIDi znaczam na fundusz wdéw isierdt po lekarzach

"2X1

SS
NIETRUJACE!

Wzory i literature wysyta darmo
i optatnie filia Berlinskiego Towa-
rzystwa Lysoformowego

Dra Keleti i Muranyi

fabryka chemiczna

Ujpest, — Budapeszt.

26=ty rok wydawnictwa.

" LYSOFORM

BEZWONNE!

jest najidealniejszem Antisepticum

jest w rozczynach bezwonne

jest absolutnie nie draznigce

Lysoform nie narusza ani skéry ani instrumentéw
Lysoform jest zupetnie nietrujgce---------------- =
Lysoform odwania szybko i pewnie ... -

Zastepuje bysol i Karbol!

Lysoform
Lysoform
Lysoform

Flaszka 2 kor. W skazane: Flaszka 2 kor.

Na podstawie wielokrotnie odbytych juz préb przez p. p.
Profesoréw, praktycznych lekarzy, Klinik i szpitali w kata-
rach organéw oddechowych, jak w ostrej i przewlektej
bronehitis, katarze tchawicy i krtani, w kokluszu, Kkatarze
oskrzeli, zotzach, jakotez w rekonwaleseeneyi po influency
i innych ostrych chorobach zakaznych.
Sorisina pobudza apetyt, powoduje przyrost ciata,
kaszel, jakotez poty nocne.
Dawka: 3— 4 tyzeczek kawowych dziennie dla dorostych,
dla dzieci potowe.

Preparat ten wydaje sie li tylko na ordynaeye lekarska.
Flaszki prébne na zyczenie bezptatnie.

usuwa

Wyrob i gtowny sktad wysytkowy:

$ferbabny - Scholz, Aptekarz

fBieden, 1., hugeek 3.
Sorisina jest we wszystkich Aptekach do nabycia.

iBydatpea Dr. K. TO. Sierpinski.

3[ronlka Cekarska

poswiecona przeglgdowi

postepow umiejetnosci lekarskich,

pod Redakcya Dra Rfled. 0. fiewelke i Dra Jézefa Zawadzkiego.

Wychodzi dwa

razy na miesigc zeszytami

objetosci do 3 arkuszy druku.

Kazdy zeszyt zawiera: prace oryginalne, dajagce doktadny poglad na rozwéj medycyny,
refetafy zbiorowe lub pojedyncze z nacelniejszych prac biezacego piSmiennictwa lekarskiego

krajowego i zagranicznego, oceny dziet lekarskich,

korespondeneye wtasne zagraniczne, wia-

domosci bibliograficzne, wiadomos$ci pomniejsze, terapeutyczne i kronike miesieczng.

Przedptata wynosi® w Warszawie rocznie rs. 7,

pétrocznie rs 3 kop. 50 na prowineyi,

w Cesarstwie i za granicg rocznie rs. 8, potrocznie rs. 4.

Adres Redakeyi: Warszawa, Szkolna 8. Administracyi:

Marszatkowska 73.

Karol Gustaw Hildebrandt

Krakow,

Pierwsza galicyjska

Instytucya techniczno-hutnieza

Sztuczne wody®

- mineralne | lecznicze -

dla instrumentow precyzyjnych ze szkia.

WARSTAT REPARACYIJNY.

SPECYALNOSC:

pod kontrolg

przemystowej
Lekarskiego

Komisyi
Towarz.
Lwowskiego..............

WYRABIA | POLECA

Fabryka wody  sodowej

precyzyjne termometry lekarskie

ze szHta normalnego.

Fabrykat premjoroany. Przyjmowanie zuzy-
na zadanie.

Dostawca licznych Uniwersytetéw i Zaktadow

tych hilz. Cenniki

leczniczych.
LAKARSK1E REFERENCYE.

D) et

Lwowie, ul. Krzyzowa 42.

Telefonu Nr. 544.

S



